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EL FACTOR VASCULAR T LA CONSOLIDACIGK DE LAS FRACTURAS
Têsis que para optar al tltulo de 
Doctor présentât
FELIPE GARRIDO GARCIA
R S G O B O C I K I S H T O
La oondioi(^n m 6  a tra p e a te  d a l pan* 
aamlaato iwmano a# l a  In q u la ta d  
CA« Pranoa)*
Haoa ya  v a r lo a  aüos, ouamdo a a la tla o o a  a la  eaguada la o a ld n  
da a ^ ta d ra  da la  D d lva ra l dad, olmos da la b lo a  da un pxo faa o r uaa 
fra a a  ta n  daaal an t adora oomo va rdadara , *da la s  d l f lo u lta d e a  y  
a lnaaboraa qua noa a o a rre a rfa  l a  M adie lna*# haata  a l panto  da in *  
y lta m o a  a abandonarla*
paro antaa qua un daaanlmo# rap raaan ta ron  para  noaotroa aqua 
l i a s  p a la b ra s  un a l la n te ,  a l panaar an la a  grandes a a tls fa o o lo n a s  
que bab fa  da p ro p o ro io n a r una p ro fa a ld n  que a n lg fa  un a a o r l f io lo  
t e l .  Aai' Inioàamoa n u a a tra  form aoltfn un i T a ra i t a r i  a , y  fu ^  a l tomar 
o o n ta e to  oon la  c l^ n io a  q u in frg io a  da l p ro f#  g# da l a  Fuanta , ouan 
do ampazamoa a v i v i r  aaaa dos fa c e tas d e l quahaaar medico#
Pooo a pooo fu fn o a  aprendiando a au lado  a l g r ta  da l a  c i r u -  
g fa ,  une o iru g fa  nuava, e vo lu o io n ia ta #  oomo as a l a a p f r i tu  qua im­
p rim a  a su ob ra ,
Por tan  to# a i 6  noa enaan^ un modo da haoar an a l aantido  
a % lio  da l a  Patologdfa Q u lrd rg io a . de n a d ie  podfamos p re te n d e r ma­
jo r  l a  d lre o o ld n  de n u e s tra  te a la d o c to ra l»
pj^a a d fa  fu ^  nu ea tro  consa ja ro  an la a  d if lc u l ta d a a  que oon- 
a idar&am oa in s  up arables# o o r r ig l^  ouantos datoa pud ie ran  aar du- 
doaoa, y  nos proporoioncf ideas de in c a lc u la b le  va lo r#  vaya puas a l 
p r im e r raconooim ianto # pa ra  a l  mmaatro que ta n ta  ayuda p e rso n a l y  
td c n lo a  noa brind<f # y  a que en todo momento diapuaimoa in o o n d ic io -
naLmante del in s tltu to  Kaoionid da Hediol&a y seguridad dal Traba 
jo  para nuaatraa axparianeiaa»
Aslmiaao quaremoa rafrandar naaatra gratitud a loa poatoraa 
da la  cruz Oaro. DaXgado p^rez. Moral Torraa y Boddlgo lozaoo# por 
au Talioao aaaaoramlcnto y daaprandlda oolaboraaitfii no solo an al 
daaarrollo da aata trabajo alno tanbl^n a lo  largo da toda nuaatra 
fozmaoit^n o ian tffloa .
Graoiaa a l pr# P ad illa , qua noa ofraold todos aua eonoolnian 
toa da matomfa Patol(fgloa para oonaagulr a l f in  daaaado, a l igual 
qua a loa profaaoraa Barmudaz da Castro y Rivoira a loa qua tanto 
molaatamoa oon inaiatantaa pruabaa para obtanar loa majoras raau l- 
tados an aua dapartamantoa dal conaajo superior da inveatigaolonaa 
Giantffioaa,
Graoiaa por dltimo# y no por a lio  manoa a anti daa a l nr# oahoa 
oomp a y ayuda an mi a tardea da Laboratorio»
I R T B O D U C C I O H
La X eo tu ra  de lo a  tra b a jo a  d a l P ro f.  D# la  F u « ita  aobra vaa- 
o u la r iz a o l^ n  g ^ a tr lo a  y  p o a ta rio rm a n ta  lo a  da l P ro f,  r ru a ta .  da 
O xfo rd , aoaroa da d ia t ia to a  a ipa o tos  da l a  p a to lo g fa  tfaaa, noa l i a  
varon a a l a g ir  a a ta  tama para  ra a liz a o it fn  da n u a a tra  ta a ia  doo to - 
r a l .
Habfamoa obearvado an a l quahaoar d ia r io ,  la a  d if ia u lta d a s  
qua an ooaaionaa aa praaantan para obtamar l a  oonao lidao itfn  oompla 
t a  da la a  f ra c tu ra s  d ia f la a r ia a  da t i b i a ,  aapaoialm ante a n iv a l  da 
l a  u n i61 da l ta ra io  madio, ta r c io  in f e r io r  y  que a vaoaa l le v a n  a l 
re ta rd e  da au o o n a o lid a o itfn  o a la  aaudoartroa ia  •
£ l  ea tud io  de l a  b ib l io g r a f f a  sportada p o r la a  grandes aaoua 
la a  trau m a to l((g lca s  nos oon flrm a ron  an la  id e a , y  eomensamoa a oon 
a i d a ra r lo a  fa o to ra s  que podfan aar oauaa da t e l  haoho.
A s f puas, in io iam o a  la  ra v i a i (fn oon l a  am b rio lo g fa  da aata 
buaao. a l aa tud io  da aua p un toa da o a if io a o it fn .  a te . ,  da lo a  que 
podïan obtanaraa datoa que ju a t i f io a r a n .  a i no oomplatamanta, a l 
manos en p a r ta ,  aata pa to lo g fa#
Paaamos daapu^a ra v la ta  a l huaao d a a a rro lla d o , lo a  oambioa 
da fo rm a, aua ra la o io n a a  oon a l paronë. la a  in a a ro io n e s  muaoularaa, 
lo a  ta jid o a  blandoa que rodaan a l a  ra g i(fn  y  vaaou la rizae i< fn  da l a  
miama* uiu ad e ia n ta , aatudiamoa la  p a to lo g fa  tra u m ^ tio a . a a f oomo 
todos lo a  fa o to ra s  que in te r v im e n  m  l a  form aoidn da l o a llo  da 
f r a c tu r a ,  y  que an aata  lo o a liz a o id n  podfan ta n a r oarao taraa p ro -  
p io a .
ïra ta d o a  aatoa alem entoa, llegamoa a la  eonOluaWn da aonai 
da ra r a l a p o rta  va scu la r oomo oauaa p r in c ip a l da aata daaordan. y  
m6  a61. de lo a  m^a d ia e u tid o a  an l a  a o tu a lid a d , a l v i r a r  an a ia r  
toa  aapeotos la a  idaaa a x la ta n te a  aobra l a  v a a e u la r is a o itfn  da lo a  
huaaoa la rg o  a y  an a a pa c ia l da l a  t i b i a ,  p o r lo  que aa baobo ob je  
to  da nuaatro  t ra b a jo .
CiPITIILO I» *  PARTS GSBSRAL 
PACTCmag ASATOMICOS
EW08 oonenzado na es tro  ea tud io  p o r e l d a a a rro llo  da la  t i ­
b ia ,  y  a a f, daada e l punto da v ia ta  am brio lx fg ioo , aabemoa qua aa­
ta  buaao aa d a a a rro lla  p o r ou a tro  puntoa da o a if io a o ld n ,  ubo p r i -  
m it lv o  qua aparaoa a lo a  t r a ln t a  y  o iaoo o ouaranta  dfaa da l a  y i  
da in t r a u ta r in a ,  formando no so lo  toda  la  d la f la ia ,  a lno tam b i^n  
una buana p a rte  da aua axtram oa, aato as, la a  onoa duod^oimaa pa r­
te s  da la  t i b i a  (Sappay).
Da lo a  o tro a  puntoa oom plam antarioa, uno aparaoa a l naoar, 
y  va  daatinado a la  a p f f ia ia  a t^ a r io r ,  o tro  pa ra  l a  a p f f ia ia  d is ­
t a l  y  aa d a a a rro lla  an l a  m it ad da l aagundo a ilo , y  a l ta ro a ro  o 
da l a  tuba ro a id ed  a n te r io r ,  aparaoa a n tra  a l  aagundo y  ouarto  ado, 
Por ta n to ,  no anoontramoa ra la o it fn  a lguna e n tre  e l daaarro­
l l o  de la  t i b i a  y  la a  a lte ra o io n e s  qua an la  e o n so lid a o itfn  da la s  
f ra o tu ra a ,  lo o a liz a d a a  a n tra  a l ta ro io  madio y  ta ro io  in f e r io r  da 
l a  miama, puadan a x ia t ir #
S iguiando oon lo a  fa o to ra a  anatcfmiooa, a l huaao d a a a rro lla ­
do p raaan ta  un oambio da fo rm a , ya  qua daada au axtremo p ro x im a l 
qua aa anoho, aa aatraoha oada vaz m^a haata l a  un l^n  da aua t a r -  
o ioa  madio a i n f e r i o r , para  anaanoharaa da nuavo ha o ia  aba jo .
La t i b i a  asim ismo, an aua dos ta ro io a  aupa rio raa  aa da f o r ­
ma p r ia m a tio a  t r ia n g u la r ,  y  an aata a l tu ra  aa puadan d ife re n o ia r  
t ra a  oaraa : in te rn a ,  ex te rna  y  p o s te r io r  y  t r è s  bordas; in ta rn o ,  
ex tem o y a n te r io r .
m  su te re io  d is t a l ,  e l  ouarpo de l a  t i b i a  p ie rd e  la  form a 
p rla m d tio a  para haearaa o i l f n d r lo a ,  oambio que aa a fao tda  oaal 
exaotamaata an l a  uni<£n d a l ta ra io  madio aon a l d is ta l»
p o r ta n to ,  aata aa a l  lo g e r  da manor ra a ia ta n o ia , p r in a ro  a 
oauaa da l oambio da forma que a l  huaao aiqparimanta a aa ta  n iv a l y  
p o r ta n to  m odifioaeic&t da la a  lA ia a a  da fu a rz a  a au paao p o r aata 
punto y  luego p o r oorrespondar a - la  p a r ta  m^a aatraoha da l a  d id -  
f ia ia »
gatoa dos fa o to ra s , aunque aaoundarioa, puadan ta n a r ia f lu a n  
o ia  an l a  la n t i t u d  de o o n a o lld a o i^n  o aaudoa rtro a ia  da la a  f r a c tu ­
ra s  lo o a liz a d a s  a aa ta  n iv a l .
con reapaoto  a la a  in a a ro io n a a  muaoularaa da aata huaao a n i -  
v d l da l a  d i6 i a ia ,  la a  agrqpamoa an la a  lo o a liz a d a a  an au oara in ­
te rn a , qua d^ in a a ro itfn  an la  p a r ta  s u p e r io r  a la a  azpanalonaa ta n  
dinoaas da lo a  t ra a  miiaouloa que forman l a  p a ta  da ganao ( a a r to r io ,  
aamimambranoso y  ra o to  in ta rn o )»  an l a  az ta rna  y  an aua dos ta ro io a  
p roz im a laa  ao in s e r t  an a l mifaoulo t i b i a l  a n te r io r  y p o r dabajo da 
da ta , a l aztenaor p ro p io  d e l dado gordo»
F lna lm enta an l a  oara p o s te r io r ,  aobra la  ifn a a  o b lfo u a  da 
l a  t i b i a ,  aa f i j a  dL mdaoulo a o la r  an e l in t a r a t io io ,  an au la b io  
s u p e r io r  a l mdaoulo p o p lita o  y  an a l  i n f e r io r  a l t i b i a l  p o s te r io r  
y  e l f le x o r  oomifn de lo a  dadoa»
como puade obaarvarse , e l ta ro io  in f e r io r  d a l huaao no t ia n a  
in a a ro io n a a  muaoularaa; eatando rodaado p o r mdaouloa oon in a e ro io -  
naa an o tro a  puntoa, da tendonea oon aua va ines  da da a liza m ia n to , 
y  an p a r te ,  s ituado  in  médiat ameute dabajo da l a  p ia l  y  t a j id o  ce­
l u i  a r aubcutdneo.
Por ta n to ,  ya  tenemoa un nuavo fa c to r  qua puada in fX u a n o la r 
a l prooaao da ou rao ldn  da aataa f ra o tu ra a ,  puea aabamoa qua la a  In  
aaro lonaa muaoularaa aon puntoa da p m a tra o l6  da vaaoa para a l 
buaao. tan naoaaarloa an a l prooaao da raparaol<6%, idamda, a n iv a l 
da dLlaa hay oordonaa p a r a l a tamtaa da ta j id o  oonaotivo  p r a o a r t i la -  
g lnoao ( GSaOHICETm) a l ig u a l qua on a l p a r io a t io ,  oon oapacidad 
rd g e n e ra tlv a , y  qua po d rfan  o o n t r ib u ir  a la  mda f d o l l  y rd p id a  eon 
ao lld a o lc fn  an la s  so luc lones  da o o n tln u id a d  c^sea.
Daada a l punto da v is ta  e a td t lo o , l a  t i b i a  aa a l huaao qua 
tra n a m ita  a l paao d a l im d lv id uo  a l p ie ,  p o r  ta n to  l a  mala reduooidn 
da una f ra c tu ra  l la v a  a im portan tee  oambios an la  tre n sm ie ltfn  da 
la a  ifn e a a  da fu a rz a  da l huaao y  como ea n a tu ra l a una d i f io u l t a d  
pa ra  l a  raparaoi(^n .
FHACTGRAS Y PROCSSO BEPABADOR DB LAS MISMAS
sra tados  en e l apartado a n te r io r  lo a  fa o to re a  anatdmiooa qua 
pueden te n e r in f lu e n o ie  aobre la  evo lu o itfn  d a l prooaao rapazador 
de aataa f ra o tu ra a , vemos a m t r a r  ehora m  a l  ea tud io  da la a  f r a £  
tu ra a  miamea, in te n t  am do ob taner datoa que ju a t i f iq u e n  au oompor- 
tam ie n to .
Laa fra o tu ra a  de le  p ie rn a , a i b ie n  oon fra o u e n o ia  a fao tan  a 
amboa bueaoa, t i b i a  y  pa ron^, no aon ra ra a  le a  que provooan a o lu -  
o i(fn  da o o n tin u id a d  an uno da a llo a  oon in ta g r id a d  da l o tro *
Para w a taon -jonas, eataa fra o tu ra a  se o a ra c ta r iz a n  po r una 
a a r ia  da heohoat
I f i)  Gran fra o u e n o ia  da fra o tu ra a  a b ie r ta e  in fa o ta d a a , p o r la  
a u p a r f io ia lid a d  da la  t ib ia *
8fi) sandanoia a re p ro d u o ir  e l deaplazam iento da lo a  fragmen­
te s ,  ouasdo daaaperaoa la  tum afaoo itfn , aobra todo en la a  a a p ira le a  
y  o b lio u a a .
30) Gravaa tra a a to m o s  *a a td tio o a  en e l miembro** a i l a  a l l -  
naaoidn 0 rotaoi<^n da lo a  fragmentos ea im p e rfe o ta , ya qua la a  a r- 
t io u la o io n e a  da la  r o d i l l a  y e l t o b i l l o  ae mueven en un a ja  pa ra - 
le lo  id ln t io o .
4fi) Freouenoie de co n so lid e c id n  le n ta ,  dabido a l a  i r z ig a -  
o idn  aangufnea del buaao.
5fi) Fraouenoia to d a v fa  mayor da oonao lidaef <^ n le n ta  a i aa am 
p le a  tra o o id n  c o n tin u a , eapecia lm enta u t i l iz a n d o  un peso graada y  
lo a  fragm entas eon aeparadoa p o r trao o i<6o.
6fi) F raouancle da f a i t e  da oonao lideo l^ fn , a i no ae raaonooa
l a  oon8o lid a c l(^&  le n ta  y  no sa p ro longe  da modo adaouado la  Inmo- 
v i l l  zaol(6k.
jsstoa p z ln o lp io s ,  m4s o manos aoeptados por oas i todos lo a  
auto ra s , aummtan an im p o rta n o la  a l  oon s i d a ra r que ls  fra e u a n a ia  
de a l la s  re p re se n ts  a l  15 a So p o r lOO da todas la s  que a fa o ta n  
a l hombra. gdem^s sa ha da ta n a r en o u m ta , que €L hombra a d o lto ,  
la s  padaoa en mayor niîmero y  p o r ta n to  son da gran  Im po rt an o l a 
so o la l»
Satas f ra c tu ra s  puaden sa r dabldas a un ehogue d lra e to  o a 
UD maoanlsmo Im d lra o to , lo s  cua les v la n  an a ta n a r una fra o u e n o ia  
p a ra o id a , asp ao l aimante en e l a d u lto *
po r maoanlsmo d lre o to ,  la  la s it fn ,  sa produce an g e n e ra l, da 
b a jo  da l punto da a o tua o i^n  d a l agente v u ln a ra n ta , mi e n tra s  que 
p o r a l in d ir e o to ,  en la  form a da torsi<^n sa lo o a l iz a  da p ra fa re n - 
o la  en la  unl(6& da l ta r c io  madio y  ta r c io  in f e r io r  da l a  p iarna# 
Daada e l punto da v is ta  ana tom o-pa to lrfg ioo , podamos d i v id i r  
la s  an: I # -  T ra n sve rsa les : su a i en e s te r  detarm inadas por maoanis- 
mo d ire o to . rambidn sa produoen p o r o l z a lla m ie n to , ouan do una pa r 
ta  da la  p ie rn a  permanece f i j a  y  e l agente v u ln a ra n ta  aotda sobre 
l a  o t r a  an s e n t i do p e rp e n d ic u la r a su a ja  lo n g itu d in a l*
a l péroné se lé s io n s  a l mismo n iv a l o un pooo m^s a r r ib a  
que la  t i b i a .
I I . -  F rao tu raa  o b lfc u a s ; Do son muy fra o u m te s ,  y  an g e n e ra l 
son detarm inadas p o r mecanismo in d ir e c to ,  oon ifh e a  da f r a c tu r a  ha 
o ia  aba jo , ade ian ta  y aden tro .
La la s id ^  da l p a ra n t sue le  sa r tra n s v e rs a l u o b lfo u a  y  lo o a - 
l iz a d a  a l mismo n iv e l da la  lA ia a  t ib ia l»
I l l , -  F ra c tu ra s  e s p lr o id o M : son muy fra o u s n te s , ya  qua a l 
manos rap rasan tan  la  m ltad  da la s  f ra c tu ra s  da l a  p ia rn a .
Bn l a  t i b i a  se lo  s a l i  man a lao tiva m a n ta  an la  unitfn d a l t a r ­
o io  medio e in f e r io r ,  zona da t r a n s le i  (fn d a l bueso, don da da t r ia n  
g u la r  t la n d e  a haoarsa o i l f n d r io o ,  s i  s i  traumatism o as in te n s e  
puadan da teradnsrsa  uno o dos fragm entes t r ia n g u la re s ,
péroné sa f r a c tu r a  gene ra l ment a an l a  p ro lo ng ae i^n  d a l 
t ra o to  t i b i a l ,
I T , -  F ra c tu ra s  oonm inutas% son produo idas p o r maoanismo d i-  
ra o to  y  p resen t an un gran n iinaro  da f  ragman to s , qua asoapa a toda 
d e a o rip e id n , gstos fragmantos in ta rm a d io s , d i f ic u l t a n  la  raduoo ién , 
im pidan an ooasiones a l co n ta c to  a n tra  lo a  fragm entos p r in e ip a la s  
s u p e r io r  a i n f e r io r  y  prolcm gan ganaralm enta l a  oo n so lida e itfn *
T«- F rao tu raa  d o b la s t i  vaoas sa dé te rm ina  un fragm enta in -  
term edio da gran tamafio, eolooado ob liouam ente a n tre  lo s  dos p r in ­
c ip a le s ,  que s u d  en guardar una a lin e a e i^ n  parao ida a l a  normal#
La v a s o u la r iz a o lé n  da es te  fragm enta in te rm a d io  as p ra o a r ia  y  oon 
fra o u e n o ia  aparaoa s a u d o a rtro s is .
Lésion as asooiadas, -  Baton damos p o r ta ie s ,  s q u a ll as que s fe a  
tan  a la s  p a rte s  b landas. E n tra  estas o ita ram os la s  le s io n e s  vesou 
la re s  y  n e rv io s a s , de muy ra re  p re s e n taci<fn, le s  le s io n e s  outénaas 
y  la s  muscular as, que re v is  tan  una im p o rt eneia o ra c ia n ta .
La in t e r p o s lo id n  muscular o te n d in o s a , lo s  hematomas musouia- 
ras  que oompzimen la s  venas y  favo recen  le s  f l a b i t l s ,  son a l  o r i ­
gan de muohes saouelas t r d f io a s .
p a sv ia c irfn . -  Estes f ra c tu ra s  p re se n t an una desv ia o idn  que no 
scflo esté  en ra le o ic fn  oon le  tra o o id n  m u scu la r, s ino  tam bién con 
1
l a  d lraoo ic fn  d a l agente v u ln a ra n ta  y  la  p o a lo lé n  an que aa oo looa  
e l mlembro.
Is )  Aoebalgem lento ,- sa dabido a l a  aooiifn  da lo a  grupoa mua 
o u i area y  sobre todo d d  t r ic e p s ,  produclendo aoo rtaa ia n to»  puada 
obsarvarsa an la s  f ra c tu ra s  tra n s v a rs a la s  y  nés fraouantam ants an 
la s  o b lfo u a s  y  a s p lro Ideas.
Sfi] in g u la o i^ m  Sa mas aousada en la s  tra n s v a rs a la s  y  o b l f -  
ouas, pudiendo ta n e r un san tldo  a n ta ro -p o s ta r io r  o f ro n ta l#
3fi) B o tac i^ns S i b ie n  a l fragm anto p ro x im a l quada f i  jo  an la  
r o d i l l a ,  e l d is ta l  r o ta  hao ia  fu e ra  p o r l a  aooi<fn d a l peso d a l p ié ,  
4fi) L a te ra l ; Los fragm ent os astdm dasplasados la t e r a l  ment# 
uno oon respaoto a l o t r o ;  as incom p lè te  ouan do adn e x is ta  oontaoto 
e n tra  la s  super f i  o ie s  da f r a c tu r a ,  y  complet a s i  se ha p a rd id o  to ­
da ra la o ié n .
con respaoto a l a  o l f n io a , pooo puada in ta ra s a rn o s  en e s ta  
a s tu d io , paro s f  quaremos re s a lta r  que a p a rta  da lo s  s ignes lo c a ­
le s ,  t ia n a  in te ré s  la  a p ra c ia o id n  exact a da la  re s t stem c i a d a l su- 
ja to  (adad, a lte ra o io n e s  v is c é ra le s »  in to x ic a o ld n  e t f l i o a ,  e tc ) a l 
est ado d d  aparato o ir o u la to r lo  c e n tra l y  p a r l f é r ie o ,  a s f  oomo a l 
psiqu ism o del enferm e, que deben sa r muy te e id o s  an euenta pa ra  raa  
l i z a r  l a  eleooiién d d  método te ra p e iî t ie o .
Pasamos ahora a l t ra ta m ie n to , an a l oual destaoa p o r su v a lo r  
l a  raduooidn praooz de lo s  fragm entos para a v i ta r  lo s  grandes ede­
mas y  f l io ta n a s  que re ta rd e n  l a  in ta rv a n o iA i te ra p e if t io a .
gn la  a c tu a lid a d  y  t r è s  o u idadosas a s ta d ls t io a s ,  se ooncluya 
que un tra ta m ie n to  o rto pé d io o  s im p le  aoarréa manos complioeoL ones 
y saouelas que d  q u ir i lr g io o ,  y  a s f tenemos para comparer la s  e s ta -
d fs t lo a s  da HIBUB4H y BOUTÏË, qua tra n a o rlb im o a  a con tinu ao ld n *
La p rim e ra  aa r a f le r a  a 264 f ra o tu ra a  da p ie rn a , da la a  oua- 
le g  184 eran oarradae.
a) T ra tam iento  q p lio a d o ;
ortopéd ioo    ISO oaaoa 6 0 f
O a ta o a in te a ia . . . , ,  64 # 4o^
b ] com p lioac ionest
O rtopédioo . .  . . . .  IS  eaaos aobra 12o . . .  11$
Oatao a in ta a la . . . . .  26 # » 64 , . .  4S*7$
0 ) inoapaoidad te m p o ra l:
O rtopédieo . . . . . .  6 maaaa
q u ir d r g io o    9 #
d] Taaa da inoapaoidad permanente p a r o ia l :
O rto p é d io o .. . . . . .  17$
Q u ir ifx g io o .. . .  • • .  23$
La da BODTIV oompranda 144coaaoa da f ra c tu ra s  e sp iro id e a s  y  
o b ifo u a s :
a) T ra tam iento  g p lio a d o ;
O rto p é d io o .. . . . . . .  67 o a a o a ...........47$
O s te o s in te s is .• . • •  77 # . . . . .  50$
b) com p ileao iones:
I )s o b ra  77 o s te o s in te s is : 9 o s t e i t i s
7 s a u d o a rtro s is  
20 0a lio s  T id o s o B  
H )S o b ra  67 o rto p é d io o s ) 5 s a u d o a rtro s is
25 0a l io s  v ic io s o s
o) inoapacidad tem p ora l:
o r to p é d lo o i I n f e r io r  a 6 meaaa 46$
s u p e r io r  a 1 a&o 9$
Q u in frg io o ; I n f e r io r  a 6 meaaa 24$
S tw e rio r a 1 aËo 56$
d) Baaultadoa fum oiona laa .
o rto p é d io o : Buenos 70$. Paaablaa 16$. Kalos 14$
Q u ir ifrg io o : » 65$ # 18$ # 27$
Por ta n to  sa nos con firm an lo s  m ajoras re s u lt  ados o b tm id o s  
oon l a  te ra p a d tio a  in o ru e n ta , tan iendo en euenta adamés, que esta  
no l la v a  jamas a o a té s tro fa s  ir ré p a ra b le s .
Cuando no e x is te  desplazam leeto, s o lo  sa ré  naoasaria  la  in -  
m ovilizao ic^n  oon yeso , cuidando no pxovooar desvleoi<fn da lo s  f r s £  
SSantos du ran te  la  In m o v iliz a o W n  o saoundarlam enta.
TOU la s  f ra c tu ra s  oon desp lazam ien to , hamos da d is t in g u i r  dos 
tiam pos ; raduccic^ny oontenoicâi. s i  b ie n  la  p rim era  no su e ia  presen­
t e r  grandes problèm es, la s  d lf lo u lta d e a  da l a  oon tanc ien  son la s  
que p la n t San la  d iso u s ié n  en tra  lo s  prooedim i entos q u in îrg ie o s  y  o r  
topéd ioos .
Dasda e s ta  punto da v is ta ,  la s  f ra c tu ra s  da l a  p ie rn a  sa d iv £  
dan natamente an dos o a ta g o rfa s ;
a) cuendo p ra c tio a d a  la  red uco ié n , quadan lo s  axtremo s anal a- 
vados y  f i j o s ,  s e r f  a l a  raduocién a s ta b le .
b) s i  p o r la  o b lio u id a d  da l a  i fn e a  da f ra o tu ra  no e x is ta  f i -  
ja o ié n  da lo s  fragm entos, la  reduooidn sa co n s id é ra  in e s ta b la .
a) T ra tam iento  o rto p é d ic o ; sa re a l iz a ra  ba jo  a n a s te s ia , con­
t r o l  ra d io g ra f ic o  y  traoo iç fn  meoénioa. Raduoido al aeortam ien to  y
la a  damés desv i ao iones, sa pasa a la  oontane ién qua cn g am a r a l  sa- 
ré  s u f lo la n ta  oon una oa lza  da asoayola#
Bate método, t ie n s  la  v a n ta ja  da la  s im p lio id e d  y  eon ra s u l 
tados p e rfa o to s  s i  lo s  oasos son b ie n  a l  ag i dos, sob ra  todo s i  sa 
r e a liz e  pooo después de l aoo idante  y  antes da la  a p a r io ié n  d a l 
adema, aunque deberan v ig l la r s e  lo s  en fe r mos muy d ir e c t  amants po r 
d  d a s a rro llo  saoundario da es te .
B] E xtension  co n tin u a  s im p le  o asooiada a la  oontancién oon 
esoayolas La p rim e ra  form a es de r e s u lt  ados m ediooras, puas s i  
b ie n  c o r r ig e  fé o ilm e n te  e l aoortam lento y  l a  an gu la o ién , la s  des- 
v is e io n a s  tra n s v a rs a la s  p a rs is te n  oon fra o u e n o ia .
m  g e n e ra l, e s té  in d lo a d a ,a  t f t u l o  i n i o ia l  y  p ro v is io n a l,  an 
lo a  oasos en que la s  p a rte s  blandas o o n tra in d ica n  e l uso da un y a - 
so asooiado.
cuando la  az tans ién  co n tin u a  va un ida  a l a  in m o v iliz a e ié n  
con asoeyo la , sa suman a la s  ven t a j  as da l a  p rim e ra  una in m o v i l i -  
zaoi<^n r ig u ro s a  y  una contemoicfn da lo s  desplazami entos la t e r a l  as#
A pesar da lo  espuasto, tam bién es te  método t ia n a  elgunos 
inoonven ien tas  oomo son, la  im p e rfe c ta  raduocién que no l ia g e  e 
l a  ob tan ida  qu iré rg ioam en te , y  lo s  re ta rd o e  da o o n s o lid a o ié n , oas i 
s ia q p ra  daterm lnados p o r una traoo iém  exoesiva con d ia s ta s is  da 
lo s  fragm entos.
Para w a tson-jones e l  45$ da la s  f ra c tu ra s  tra ta d a s  so lo  oon 
in m o v il i  zao ién habjfan oonso lidado a lo s  t r è s  meses, mi e n tra s  en 
lo s  oasos en que fu é  u t i l iz a d a  la  tra o o i( fn  so lo  e l 28$ es tab an 
ouradas.
C) T ra n s f ix lé n  ésea inoo rpo rada  a l vandaje da yaso . smplaa-
da po r B d h le r para  lo s  oaaoa gravas qua naoas itan  ona ra p id a  mo 
v l l iz a o lé n .
Obtenlda l a  raduo c l^n  y  dasaparaoido a l adama, sa s o l i  da- 
r lz s n  oon #1 yaao lo s  doa o lavos pasados p o r  oaloanao y  tu b a ro s l-  
dad t l b i a l  ra s p a o tiv amante.
D) T ra tam iento  q u ird rg lo o . -  su  laqportanoia va an anmacio, y  
no o lv ldaram os a la  bora  da la  o r f t lo a ,  lo s  numarosos frao aso s  da 
tarm lnadoa p o r a l aiq)lao da una té o n lo a  dafaotuosa o p o r o iru ja n o s  
pooo antranadoa an o lru g fa  ésaa*
oomo In d io a o ld n  fo rm a l da l mismo, so lo  bay une qua ae l a  i r r a  
d u o t ib i l id a d  p o r o tro s  métodas, bastam t# ra re  p o r o ia r to  (B o u tin ) *
Los d ifa ra n te s  t ip o s  da fra o tu ra #  baoan oambiar pa ra  oada oa 
so a l  m a ta r ia l da o s ta o s in ta s is  a am plaar, dasorib iéndosa  an gana- 
r a l  t r a s  té o n io a s t
a) Las o s ta o s in ta a is  p a ra la la s  a l a ja  d ia f is a r io t  a l  anolava 
mi auto*
b) Las pa rpa nd io u la raa  a asta  aja% lo s  t o r n i l l o s  y  a a ra la ja a .
o) Las parpend i o u i area y  p a ra la la s  s la s  p la o a s , ooap to raa , in
ja r to  oon t o r n i l l o s  y  ana l avsml an t o asooiado a urn oa r o ia  je  
0 t o m i l lo #
yim alm anta y  da una manor a g a n a ra l, du ran te  a l p a rio d o  da in -  
f f lo v il iz a o ié n , qua oomo té rm ino  madia sa ré  da t ra s  mesas, a l e n fa r-  
mo ra a liz a ré  a j  a ro lo io s  da r é tu la .  a s f oomo da lo s  dados.
A l ea r q u lta d a  l a  asoayo la , l a  v ig i la n o ia  médioa sa ré  a s t r i£  
ta  y  aometido a una maoanot a ra p i a a c t iv a  qua oond io iona  l a  rea  up a- 
ra o ld n  m uscular y  a r t io u la r ,  y  dasapario icfn  d e l edema re s id u a l.
GOBCLTBIOll*^ Después da un a s tu d io  somaro da la s  f ra c tu ra s
de le  d la f la i#  t i b i a l ,  o r la a ta d o  aapeolalm ente bao la  la a  lo o a l la a  
daa an l a  unlén dél t a r a i  o madio eon a l d ia t a l ,  Tanoa a boaoar lo s  
fra o to re a  que puaden I n f l u i r  an la  la n tm  évo lu a ién  dSl p rœ a so  au- 
r a t lv o  de la s  mismas.
9 n p rim e r lu ga r#  a l gran desplazam i anto que sua i a a z i s t i r  en 
estas la s lo n a a , nos l la v a  a penser# por un lado# an lo s  dastrozos 
da p a rte s  b landas que piDvooa# a s f oomo lo s  em plies desplazam i en­
to s  p a r ié s t io o s  que puadan d l f i a u l t a r  l a  oonso lidaa lén# p o r anoon 
t ra rs a  lo s  fragmentos rodaados da ta j id o s  oon asoasa v i t a l ld a d .
La d ire o o ié n  da la  i fn e a  da fra o tu ra #  Sn la  form a tra n s v e r­
s a l s i  l a  raduooién ao as pe rfao ta #  déterm ina una asoasa super f i ­
a is  de oontaoto  an tre  lo s  fragm entos* Bk la s  o b lfo u a s  y  a s p ir o i-  
daas, duran te  la  fa sa  de apoyo ha da p ro d u o irs a , a peser de l a  as­
o a yo la . un o iz a lla m ia n to  paquafio paro oon tinuo  e n tra  lo s  fragm entos 
A asto  puada in o r im ln a rs a  l a  e x is t enola da la s  mismas formas 
anatcfmloas pa ra  o tro s  huesos la rg o s ,  paro aquf dabamos ta n a r an 
ouenta que l a  t i b i a  duran te  l a  maroha re o ib a  la  oarga da todo  a l 
tro n o o , nés la  fu a rz a  im pu lse ra  da l mismo,
O tras vaoas, cuando a l p e rm é  e s té  fn ta g ro  sa oon a id e ra  a as 
t a  oomo un fa c to r  da re ta rd o  po r im p a d ir  que a l  as tfm u lo  da la  o«r 
ga a x o ita  l a  fo rm ao ién d a l o a l lo ,  t  r a t  endos a muohas vaoas la  le n ta  
ooBsolidaoidai oon ostaotom fa da l péroné*
Haoho pa rao ido  podamos a t r ib u l r  a l a  té o n io a  da B db la r#  da 
t r a n s f ix ié n  ésaa inooxporada a l vamdaja da yaso*
También puade o o u r r l r  l o  o o n tra r io ,  an la s  f ra c tu ra s  t r a t a ­
das p o r tra o o ié n  co n tin u a  axoasiva# an la s  que f a i t  a d  e x c ita n ts  
fu n o io n a l y  adamés oon manor a o t iv id a d  p o r p a r ta  d a l o a l lo  p a r ié s -
t lo o  |X t Lagos), ssgdn Pawds l a  tra o o ié a  azoaslva da lu g a r  a urn 
o d lo  f ib ro a o *
lao so dab a o lv id a r  la s  In m o T lllza o lo n a s  da faotuoaas, p o r sa r 
in s u f io ia m te s  du ran te  e l  p r im e r p a rio d o  y  bo a s ta r  b ie n  a ju s t  adas s 
d  desap ar soar e l  edema r e s id u a l, o porque fua ron  re t ira d a s  p rena- 
V  turam ente p o r  oarga preooa*
Para muobos au to re s , aa con s id é ra  oomo f  motor p r in o ip d  l a  
dafaotuosa ir r lg a o id n  sangufnaa qua aoompafla d  f  ragmen to  d is t a l  
d a ap rov is to  d d  ep o rta  da la  a r t  a r ia  n u tr io ia #  ooasionaa, l a  in  
f lu a n o ia  da as ta  as mén mayor, oomo oo u rra  an la s  fra o tu ra a  da 
t ra o to  dob la , an qua un sagmanto da la  d ié f is i s  quada a i  d a d o  d d  
e p o rte  sangutnao, oon azoapeién d d  p a r ié s tio o #  igua lm an ta  o o u rra  
oon la s  p o lifra g m e n ta r ia s .
Por 6 tim o ax is  tan  la s  oausas g a n a rd a s , oomo s f f l l i s , adad, 
o ie r ta s  oa rano ias , a to # , qua e l b ie n  son saoundarlas , no deban aar 
daapraoiadas.
Hamos pasado r e v is ta  an estos o a p ftu lo s , a lo s  f  ra o to  res qua 
puadan In f lu a n o ia r  da una manara més o manos aousada an l a  a v o lu - 
o i6  d d  e a l lo  da f ra o tu ra *
sn e l  p r im e r grupo astudiemos lo s  fa o to ra s  anatém ioos, oomo 
son lo s  oambios da forma d d  buaso y  m o d ifio a o ié n  da la s  l^n a a s  da 
fu a rz a , l a  asoasaz da in s e ro io n a s  musoulares a és ta  n iv a l  y d  sa r 
un a ja  da apoyo da todo  d  in d iv id u o  duran te  la  maroba* Y an un sa 
gun do ap a rt ado, lo s  qua van uni dos a la  f ra o tu ra  misma, oomo son 
lo s  destrozos d a s a rro lla d o s  an lo s  ta j id o s  o irou nd en ta s , asoasaz 
da oontaoto  a n tra  lo s  fra g m e n to s , o iz a lla m ia n to  en tra  lo s  mismos
durante d  apoyo. la a  d lf lo u lta d e a  que e l  péroné produce cuando 
queda fn te g ro  deaaparecicndo e l e x c ita n te  fu n o io n a l, l a  d lé a ta a la  
e n tre  lo s  fragm entos pa ra  lo s  oasos t  r a t  ados oon tra o o lé n  c o n t i­
nua, l a  asoasa v a s o u la r ls a o lé n  d d  f  ragmanto d l s t d  # la s  causas 
g a n e rd e s  y  p o r l i l t im o ,  y  an gran m agnitud lo s  de fao tos d d  t ra ta *  
mi onto saa o rto pé d ioo  o q u ird rg lo o *
consi dorados astos fa o to ra s  que hamos rao og lâ o , n lnguno da 
a i l  os convanoa planamanta oomo causa 6 lc a  da la  p a to lo g fa  que as 
tamos t  r a t  en do, p o r lo  cua l quaremos a s tu d la r  a^p llam anta  uno da 
e l le s ,  a l  T a so u la r, ouya im p o rta n c ia  p r in c ip a l ha s i  do a s t i  made 
p o r numarosos autoras#
OAPimo II.- PlRn KfSCIâL
Para podar a a ta r ea la a  m ajoras aond io ionas o ia n t f f lo a s  y  
téom ioas a l i n i c ia r  nuaa tro  t ra b a jo  a z p a rlm a n ta l. oonsidaramos In  
ta ra a a n ta  dad ioa r as ta  o a p ^ tu lo , a l a a tu d io  d a l e a llo  da f ra o tu ra  
y  a l a  vaso u la r i  zao ién  da l a  t i b i a  y  paroné aano oon la a  d is  t i n ­
ta s  té o n io a s  u t i l l  sa das en lo s  tra b  a jos  qua nos p raoad ia ron* i s f  
quadaré datarm inada una basa, sobra la  o u a l nos apoyaresos an 
p r in o ip lo  p a ra  amprandar n u a s tra  la b o r ,  y  tandramoa datoa qua pua 
dan s a r c o n tra s t ados oon lo s  ra a u lta d o s  o b ta n i dos.
SL OAIIO PB mOTPHA
La f r a c tu r a  o o n s titu y a  un oon ju n to  da la s io n a s  a l ta r a t iv a s .  
ya  qua a l a  so luo ién  da o o n tin u id a d  ésaa, sa asooian la s  da la s  
p a rte s  b landas que la  rodaan.
s i  oon e s ta  d a f in ia iA i ,  damos a m p litu d  a l  oonoapto da f r a o ­
tu ra  an lo  que resp ec t a a su anatomfa p a to lé g io a , ouando tra tam os 
de su rapa rao ién  oourra  a l go p a ra o id o , pues no so lo  as a l huaao a l  
que p a r t ic ip a  da a l la ,  s in o  tam bién a l p a r io s t io ,  t a j id o  r e t io u lo -  
a n d o te lia l y  adn lo s  ta j id o s  vaoinos oomo lo s  mésculos y  aponeuro­
s is .
Por ta n to  l a  ou rao ién  da una f r a c tu r a ,  no as més que una mo- 
d a lid a d  d a l prooaso g e n e ra l de ra p a ra o ié n  da lo s  ta j id o s ,  oon la  
d i f  a r enola da que an este oaso, adamés sa d sp o s ita n  sa le s  da o a lo io
A s f puas, an la  form aoién da l o a l lo  hay que oon s i d a ra r ; a) 
un prooeso b io lé g io o  o e lu la r ,  y  b) un prooaao qufmioo da p r a a lp i-  
ta o ié n  de sa la s  o é io io a s .
Buoierosos son lo s  t r s b a jo s ,  ta n to  d in io o s  oomo axparlmcmta 
la s ,  qua sa hen ra a llz a d o  da lo s  fanomemos qua lla v a n  a l a  fo rm er 
o l6 i d d  a a l io  da f r a o tu ra ,  a pasar da a l io ,  son muohos lo s  puatos 
qua oon tin ifan  an d lso u s lé n  y  s in  ra a o lv a r . lo s  tra b  a jos aaq»arlman- 
ta la s ,  nunoa puadan damos u b o s datos axaotos débldo a qua la s  oon 
d io lo n a s  no son la s  mlsmas qua an a l hombra# sn ousnto a la s  p la ­
zas anatémioas human as son ra ra s  y  la s  b io p s la s  qua gana ra l manta s 
tomadas da fra o tu ra a  an a o s t i l la s ,  no son axaotas p a ra  d a d u o lr ras  
ta d o s , ya  qua la  avo luo lén  da astas la s io n a s  aparaoa a lta ra d a  p o r 1 
co n tin u a  m o v lllz a a lé n  da lo s  desplazami anto a re s p ira to r lo s *
DO asto  sa daduea l a  d ls p s r id a d  a x is te n ta  sn ouento a l a  In -  
ta ip r a ta o l6  da lo s  haohos anatémloos y  da l a  génasls  da a s to s  fané  
manos*
Durante muoho tlam po no sa tu vo  an ouenta més qua d  problèm e 
anatémloo lo o  a l ( 0B3r m } ,  pero s i  astudiemos in tim am enta  d  prooaao 
da ra p a ra o ién  da una f ra o tu ra ,  p ro n to  dasaubriramos ta n to  a l  dasa- 
q u i l ib r io  p ro ta lo o -m in e ra l oomo d  vaso -m oto r, da form a qua a s ta  
an f arm adad oon s i darada » lo o a l»  pasa a sa r »ganaral» oomo fé o ilm a n ta  
sa daduoa.
m tra n d o  ya  an a l a s tu d io  d d  prooaso da ra p a ra o ié n , BRSSOKIT 
y  VIUSRünS astablaoan o inoo e s ta d io s , qua después son adoptados p o r 
GOSSBLIB y  muohos au toras :
I f l )  Pariodo da darrama, da tum afaooién in f la m a to r ia ,  qua dura 
do uno a a d s  d fa s .
£fi) p a rio d o  f ib r o o a r t i la g in o s o , ouya durao ién as da d ie s  a 
v a in ta  d fa s .
30) p a rio d o  da fo m a o ié n  d d  o a llo  ésao (a s ta d io  asponjoso]
qua va da v a lu t lolmoo dfaa a t ra a  maaaa.
4fi) pa riodo  da oondamaaoiéb da l o a l lo ,  da doa a aa ia  maaaa.
5o) Daaaparlo lén da l tumor da l o a l lo  y  ra a ta b la o im ia a to  da l 
oanal m a d d a r, da ouatro  a aa ia  maaaa.
TAPTOB. d is t in g u a  o u a tro  pa rio do s  an su avo luo ién  ;
I f i )  Formaoién d a l o a llo  o6 u lo - f ib ro s o .
gfi) Formacién da l o a llo  f ib r o - o a r t l la g in o s o .
3fi) Formaoién dal o a llo  ésao.
4fi) Formaoién dal o a llo  d a f in i t iv o .
Para lUSSB, la  f r a o tu ra ,  qua aiaippra as oompla j  a an aua la ­
s lonaa oomo oitébomos a n ta rio rm a n ta , praaanta  a n iv a l  d a l fooo un 
gran darrama hamétloo fé o ilm a n ta  coagu lab la  qua ba&a todos lo s  rs £  
to s  t is u la r a s  y  da te rm ina  una masa f ib r in o s a  qua algunos ban dano- 
ainado oomo a s ta d io  da o a llo  f ib r in o s o ,
a s ta  fooo tra u m é tie o . sa ré  lu g a r  da in ta n sa s  m od ifioae ionas  
quo aa baoan an t ra s  es tad ios  t
a) p rim e r a s ta d fo : e l hematoma y  re s ta s  qua oontiam a, son 
in vad id os  p o r f ib ro b la s to s  y  transfoxm ados an ta j id o  e o n ju n tiv o  
a x A rio n a r io .
b) sagundo a s ta d io ; e l ta j id o  ésao, da te x tu re  g ro s  e ra , in ­
vade es te  o a llo  o o n ju n tiv o  y s u a ida lo s  fragm entas.
o) fa ro a r  a s ta d io  ; da o a llo  d é f in i t iv o ,  a l oual l la g a  das- 
pués da grandes m o d ifio ao lo n e s , haste  tom ar l a  zona da f r a o tu ra  
una o o n s titu e ié n  norm al, s i  b ie n  dasda e l punto da v is t a  d id é o tio o  
sa haoan as tas  o la s if io a o io n e s , an la  ra a lid a d  lo s  fanémanos sa 
in t r in o a n .  da form a qua no e x is ta  a s ta  suoeslén s is ta m a tio a *  Asf 
puas;
a) o rg a a lza o ié n  o o p jim t iv a  d e l hematoma. -  Como oonseouemoia 
de la  J ilperem la, ee es teb lece  un prooeso de ra p a ra o ié n , qua ampie- 
za oon la  o rg a n lze c ié n  d a l coagulo* Bata aa in v a d ld o  p o r c é lu la a  
o o n ju n tiva s  epobrionarias qua rodaan lo a  b ro ta s  da o a p ila ra s  da nao 
fo rm ao ién y  pana tran an e l  ooégulo, formendo an oon ju n to  on t a j id o  
da g ra n u la o lé n  qua avanza apoyandosa an la s  m allaa da f i b r i n e  y  
aoaba enoapsulando a l hams tome. Bata t a j id o  da g ra n u la o ié n  oomi an­
sa a form ers a an la  p a r te  més az ta rna  da l fo o o , dab a jo  da l p e r io s -  
t i o  y  déterm ina la  v i r o le  ex te rna  da DDHAE8L y  DDPüTTHBB* B l oan- 
t r o  aa también in va d id o  po r marnaiones o o n ju n t iv o -o a p ila ra s  p rooa - 
dentes da la  médula ésaa, que p r o l i f e r  an oon mayor la n t i t u d  anas- 
tomoséndosa oon lo s  p a r ié s t io o s .  Bstoa forman la  v i r o le  in te rn a ,  
de a p a r io ié n  més ta r d !  a que la  a x ta m a . Adamés aparaoan lo s  mame­
lons# procédantes da lo s  oonduotos da Havers oonstituyando  e l ce­
l l o  in te rm e d ia , da esoaao d a s a r ro llo .  cuando quada o o n s titu jfd a  la  
v i r o la  e x te rn a , lo s  mésculos sa ra in s e r ta n ,  y  estos ban da sa r lo s  
ra s a rv o r lo s  pa ra  a l c a lc io  l i b e r  ado del fo c o , qua as ta  a d is p o s i-  
c ié n  d a l ta j id o  ésao cuando és te  tenga naoasidad da l mismo.
como an todo traum atism o, sa produce una gran b ip  a r  ami a re ­
g io n a l y  lo s  neovasos panatran po r todo a l ooégulo. For as ta  con­
g e s tio n  a c t iv a ,  a l p e r io s t io  y  lo s  ta j id o s  o o n ju n tivo s  vac inos pa- 
san a un es t ado em b rio n a rio , y  la s  ext ram i dadas ésaas du fran  una 
ra s o ro ié n  qua t ie n s  p o r oonsacuanoia un aumanto da lo s  can a la s  da 
Havers y  da lo s  aspacios o o n ju n tiv o s . Bata ra so ro ié n  oomienza pooo 
después d a l trauma y  so lo  aparaoa sobra l a  scna traum a tizada  con 
desprandim ianto p a r ié s t io o .
Los te j id o s  In te r fra g m e n ta r lo s  s a fra n  n o d if io a o iones In ta ra  
s an taa , y  a a f a n iv e l  da l hematoma, lo a  g lé b u lo #  blanooa eonaar- 
van la rg o  tlampo sus oa rao te res  m orfo lég io os  y a fin id a d a s  t in t o -  
r ia le s ,  oon ig u a l p ro p o ro ié n  que an la  sangra o i ro u i en ta , a1 anar 
to  d fa  aparaoa mononuolaosis y  l a  da s truo o ié n  da lo s  g lé b o lo s  
b lanoos no oomianza haata a l q u in to  d fa .
Las f ib r e s  m usoulares f i ja d a s  an es t ado da oo n tra oo ién  mébd 
ma duran te  lo s  p rim aros  dfas guardan sus oarao ta raa  h is to lé g io o s ,  
daganarando tardfam ante#
Los fragm entos éeeos que p e rd ie ro n  toda oonezlén, sa neoro - 
8 an, pero s i  quadan un i dos e mésoulo o a l a sq u a la to , s u fra n  l a  mi£ 
ma suer te  que la s  axtrem idadas fra e tu ra d a s , ra a o r^ iL é n  més in te n s e , 
aumanto de la s  c é lu le s  ésaas y de sus p ro longao iones*
Por ta n to ,  duran te  lo s  t r a s  o o u a tro  prim aros d fas da as ta  
fa s a  tra u m é tio a  (HICAL y  VIGNAL) , da as ta  fasa  exuda tiva  y  hemorré 
g io a  (KISM8R y  POULET) , a l organisme e d if io a ré  defenses pa ra  ayuda 
de lo s  te j id o s  lé s io n  ados. Im porta  pues, ra d u o ir  l a  f r a o tu ra  an 
lo s  t r è s  p rim aros d fa s , s i  no sa qu i a ra , da manara in ta m p a s tiv a , 
oambiar o d a s t r u ir  lo s  p rim aros esbozos de oonso lidm oién .
B) Formaoién de l o a llo  p r i  m it iv o  ; E l p r im e r problama que sa 
p la n te s  es saber oomo es te  te j id o  o o n ju n tiv o  em bxlonsrio sa tra n s ­
form a an la  masa o s te o id a , que o o n s titu y a  a l e a llo  p r im i t iv e .
#1 1741, DDBAMBL m ostraba que l a  rapa rao ién  a ra  dabida an 
gran p a r ta  a l  p a r io s t io ,  ahmqua s in  dasconooar oomplatamanta a l 
papal de la  médula. TBOJA on 1745 saoa a l a  lu z  l a  o s if io a o ié n  in ­
te rn a  dabida a l a  médula* DüPOTTREP an 1812, in s is t f a  sobra «1 pa-
p « I Im po rta n t#  de l p e r lc s t lo  y  em it# su ta o r fa  a iz t#  d« l oaXlo pro  
v is io n a l formado po r «1 p e r io s t io  y  l a  modula, dastimedo a raabsor 
b a rs# , y  d ^  o a llo  d e i in l t iv o  formado p o r la  uni<fn y  so l da dura da 
la s  s u p e r i io ie s  da rigp tu ra .
FIOtJBSB y HBIHS oo n iirm a ro n  lo g  tra b a jo s  da WBOSnBl j a l pa 
p a l oas i a ze lu s ivo  da l p a r io s t lo  an la  fo rm ao l^n  da l o a llo #
paspuls T ianen lo s  da G0S3XLIV# da RàSVIXR# HlCja# VIGHIL. 
COBHIL y COOTRiOr*
m  d a f in i t i v a ,  todos in d io a n  qua a l p a r lo s t io  po r au oapa 
p ro funda  ostac^^ana, a d i f ic a  la  v i r o la  a z ta rn a , ml en tras la  mddula 
posaa igua lm anta un papal ostao form ador qua a d ifa o a r^  l a  v i r o la  
in te rn a  y d é lim ite ra  a l  a an a l modular#
BBOGA pruaba as ta  o g if lo a c it fn  indap and! enta da l a  m ^ u la ,  
aportando une p iaa a  sobra l a  oual a l  o a llo  p a r it fs t io o  y  m odular as 
tixk to ta lm a n ta  separados#
Betas dos v ir o la s  eon o a r t lla g in o g a s  an on p r in o ip io ,  qua 
van a l anouentro la una da la  o t r a  y  ouya o s ifio a o ic ^n  no oasi ansa 
Uesta a l So 30 d fa  oon treneform aoi<fn le n t  a da l o a r t f la g o .
BIBB atrlbuy<( l a  p io p ie d a d  a s p a o ffio a  o s ta o g & iio a  a l a  mtfdu* 
l a  tfsaa, puas, rasaoando un sagmento d ia f is a r io  oon a l p e r io s t io  
y  dajando ampliamente a b le r  ta  la  oav idad m odular, observé l a  ra g s - 
ne rao itfn  p a r fa o ta  da l trosso da huaeo az tirpado#  sagifn 6 , la  raga- 
na rao idn  so pro  duo a ba jo  la  in f lu e n o la  da hormones asp a o la l as da 
l a  h a r id a , o rg a n o -a sp e o ffio a s , la s  oual as no son id ^ n t io a s  a lo s  
produo toe da dastruool<fn raab sorb 1 doe (FBlHESL)* la s  in v e s t i  gao lo * 
nas da 10BIB-BB8TBIB y  FBXUKXL paraoan in d io a r  oomo probab le  qua 
da la s  substano ias d e s tru fd a s  o p o r a fa o to  da su ra a b s o ro l^n , so
produce una hormona p la a t lo a ,  l a  oua l ao tifa  aobra e l o a l lo  aoela» 
rando au o ra o im ie n to , y  a l alamo tlam po lo  a a n ë ^ b lllz a  pa ra  una 
a eg un da hormona, l a  llam ada hormona da d lfa re n o la o l^ n .
Aotualmante so adm it# quo a l  o a llo  <faao aa form a a o]g>onaaa 
d a l t o j ld o  oon j  u n tlv o  om brlom arlo , pxoeodonto no ao lo  d a l p o r lo a -  
t i o  y  da la  m ^ u la ,  e ino  tam b l6 i d a l to jld O  o on j  u n tlv o  da la a  p a r 
to o  b landaa vaoinaa quo s u f r l r / a  una m otap laa ia * Para LEBICHB y  
POLZOABD l a  o6 u la  no t le n e  un papa l a c t iv e  oapa o f f !  oo on la  f o r *  
maoltfn da huaao# c u a lq u io r  to j id o  oon j  u n tlv o  I n d l f  a ra n to  puada 
tran a fo rm a rso  on huaao, p o r  m e tap las ia  da lo  substanoie fundamen­
t a l .  Xas o6 u las no toman p a r te  a o t lv a ,  s ln o  quo so aoomodan so­
b ra  la  aubstano la  tfsaa nooformada. Bn e s ta  e s n t id o , dab a oonoador 
sa oapaoldad ro g e n o ra tlv a , aunqua no a ^ a o f f lo a .  a l a  modula y  a l 
p e r io s t io .
108 granos ^soos, no aparooon nunoa an a l 6 ig u lo  ostaoparlc^s 
t io o  an tes d a l sexto  d fa  y  suo lo  sa r h a o la  a l  novono o d^olm o, 
ouendo sa anouentran constan t emente, fo rm  an do poquohos n ifc lo o a . Bs 
to o  sa anastomosan a tra v ^ s  de l te j ld o  oon j  u n t lv o ,  pas an do b a s ta n - 
ta  tla i^po  hasta  quo so unan lo s  do lo s  fragm entos p r in c ip a l os. H  
o a llo  p a r i f  6 io o  du ran te  la rg o  tiom po dosborda la  none propiam onta 
dsea y  so d a s a r ro lla  on lo s  mdsoulos adyacontes. ss to s  c e llo s  in *  
t  ramus ou i ares ragresan m^a ta rd a  aunqua muchas too os dejan una fi­
b ro s is  on e l mifsoulo.
Ahtas da s a g u ir  a d a la n te , queromos a o la ra r  esta  punto ta n  
d is o u tid o , da s i  e l  o a llo  pose p o r un e s ta d lo  o a r t l l ig in o s o  o b lig e  
damante, g i  b ie n  es te  a firm e o i((n  e ra  ad m itid a  e l^s ioa m aa ta . U R I -  
CHB y  POU CARD oroan que este t e j ld o  no apareoe ousndo lo s  frogman
to 8 e s té l Inm o v ilizado s  pe rfeo tam en te . Para KROMPBGHSR la  ax ls tcm - 
o la  da e a rtjf la g o  depamde d e l t lp o  da aae ldh  mae^nloa qua aatifa ao­
b ra  01 fo o o , da forma qua lo s  puntos aomatldoa a prasl<fn foxman ta  
j id o  o a r t i la g ln o s o  y  sobra lo s  qua ao tifa  l a  ta n s lA i,  f ib r e s  o o l6 # 
nas, e x is tia n d o  puas una o s ifie a o ic ^n  dasnwfgana y  o t r a  e a r t i la g in o s a  
S in  embargo, asta  o p in itfn  no as so s tc n ld a  da una manara d é f i ­
n i t i v e ,  puas m^s rae iantam enta SEIGO lAdDRA (1 9 5 9 ), adm its qua 01 
o a llo  o a r t ila g in o s o  as p o s ib le  an to  da f  ra o tu ra . Para K. IA60S y  
ZARAPIGO l a  naoformaoi(fn ^saa an a l  o a llo  as oondrcTgana an la  p o r- 
o i^ n  madular y  dasmogana an a l  ro d a ta  s u b p a r it fs t io o ,
Qtroa au to res  p ianean qua e l o a llo  o a r t i la g in o s o  s a r fa  sons- 
ta n ta  an lo s  an im a les, mi e n tra s  qua an a l bomb r  a lo s  is lo ta s  o a r t i -  
la g in o so s  dapandarfan da lo s  m ovim iantos anormales. Mas ra a ia n ta -  
manta, POIHTAllQB, eon sus a zp e ria n o ia s , paraoa p robar qua ta n to  an 
a l bombra oomo an lo s  anim al as a s t^  an ra la o i< fn  son la  m o v ilid a d  
anormal a nivOL dal fo o o .
Bstudiando a l  pxoblama da manara manos m aefn ioa, sa a tr ib u y a  
a l o a r t f la g o  un papa l da ra s e rv o r io  da m a te r ia l p ro te io o .
Adamas, s i  b ie n  es tas  mesas nunoa l la g a n  po r s i  so la s  a s o l­
der lo s  fragm entos, paraoa sar qua lo s  n^du lo s  o p laoas w a a r t i la g i-  
nosas#, s itu a d a s  an e l  in t e r io r  dal b loq ua  o o n ju n tiv o  u tfsao, no 
p rasan tan  un aspeoto homog6 ia o , y  dasda a l punto da v is ta  b is to l t f -  
g io o  m^s paraoa un t a j id o  oondxoida qua c a r t f la g o  b ia l in o  vardadaro 
Mos anoontramos ya an la  fa s a  cnn qua la  su s ta n o ia  o s ta o id a  
va  ooupendo a l espaoio in ta r f ra g m a n ta r io , uniando lo s  extremes 
(fsaos. sob ra  as ta  p ra c ip ita n  la s  s a le s  o d lo io a s  foxmandosa a l  11a- 
mado o a llo  p ro v is io n a l,  o o c s t ltu fd o  p o r buaso b lando i r r e g u la r ,  da
anohas mal la s ,  snosrracdo f l b r l l l a s  e o l^ e n a s  am a l da o r ig a n  das- 
ffitfgeno, an ta n to  qua an e l  oondrdgano sa obsarvan is lo ta s  da a a r t f  
lago# sn lo s  prim aroa aomentos. la  a a n t i dad da a a la io  an a l t a j id o  
o o n ju n tiv o  as muy b a ja . S in  embargo 2JRXCRB, POUCARD J JXJK an- 
ouan tran  an la s  prim eras 48 boras un aumanto da l a  a i f r a  da a a la io .  
q ta  a l l le g a r  a l  11 d fa  da ta rm ina  m o d ifio ao ion es  im p o rta n te s . Tsm- 
b i f n  8 . mnBSRTSV an su im p o rta n te  t r a b a jo ,  nos m uastra l a  cu rve  
de sobracarga m in e ra l (C* y  P) qua aa baea dasda a l  11 d fa . la s  mo 
d if io a o io n e s  da l a  m a tr is  p x o ta ic a  nos in d io a n  un aumanto da la s  
mat a r ia s  aasoadas, paro m^s modarado qua a l da lo s  damfs m in é ra le s .
LOS fn d io a s  da Cd/R y  P /V  qua in d io a n  a l grado da m in e ra lis a -  
oién da l a  m a tz lz , no oasan da or soar du ran te  todo e l tiam po qua 
dura l a  formaoic^n da l o a l lo .  Los oaxbonatos no aparaoan mfs qua 
tg f& fam an ta .
Mi e n tra s  sa baoan estas sobrecargas a l pb sa va a m o d ifio a r#  
Dasda l a  ao idaz po r p roduoo ldn da fo id o  i f o t i o o ,  daspufs d a l lo 
d fa  sa baoa normal oon te n  danois a l a  a lo a l in id a d ,  qua favo raaa  la  
aooi(fn anz im atioa . La a lo a lin id a d  l la g a  a l  mfximo ba o ia  a l  26 d fa .
BOCHS y  su asouala oonoluyen, un buaso la rg o  oon f r a c tu r a  
d ia f is a r ia ,  p re se n ts  en la  d i ^ f i s i s  y  a p f f i s is ,  modi f io a o i  ones da 
eomposioi(fn suoesivas y  da la  misma n a tu ra la s a , aunqua mfs aoamtua 
das a n iv O l da l a  la s ic fn . sa o a ra o te r iz a n  a l p x in o ip io  p o r dasmina 
ra liza o ic ^n  que dura a lre d e d o r da 26 d fas . A as ta  d a o a lo if io a o id n  
suoeda una fa sa  da ra p a ra o i(fn  mas o monos eomplata da la s  p6 rd idas 
s u fr id a s  an terio rm cm ta . Betas m od ifioao iones  son in d a p a n d ientas da 
lo s  fen&ienoB lo c a le s ,  pues as a n te r io r  a la  a p o r i e l d a  a a to s , y  
suoadan ai&i ouendo sa produzoa una p s a u d o a rtro s is  fib ro s a #
Como estas m od ifioao iones  aeontsesn, aunqua eon manor l n t %  
s i  dad an todo e l esq ue le to , nos l la v a  a d a d u s ir  l a  p a rtia ip a o l< A i 
da todo d l an l a  oonsolidaoi<(n da l a  f ra o tu ra *
Bo e x is te  unAiima acuardo, puas po r ejamplo DAXXBlIàGBI• so lo  
observa dasm inara llzao ic fn  a n iv e l  da l a  p iaa a  f  xacturada y  da la  
bomfnina*
con raspaoto a l a  a o t iv id a d  a n s im ft ie a , BOORB anoue n tra  au­
manto da la s  fo s fa ta s a s  a n iv a l da la s  d iv e rs  as re g io n  as dOl buaso 
fra o tu ra d o . a s ta  a o t iv id a d  aumentada sa m a n if ie s ta  pooo daspuds da 
l a  f ra o tu ra  y  as mdxima an e l momanto da l a  form aoi(fn  d e l o a llo  f i  
brosOf
Ademds, to  das la s  p lazas dsaas p rasan tan  on aumanto da as ta  
a o tiv id a d  anzim atioa* A pasar da a l io ,  no dabamos o lv id a r  qua d i -  
oba ansima no as abso lu t am ant a naoasaria  para l a  o a lo if io a o id n .
H>BTAINB, anouentra resu lta d o s  un pooo d ifa re n te s  an a l  ps- 
r r o ,  y  a qua s i  b ia n  a n iv e l  da la  d id f i s i s  fra o tu ra d a  a l aumanto 
da fo s fa ta s a s  as grande, fu a ra  da asta# la s  o l f r a s  son p rd e t io a -  
manta norm ales.
Los ta j id o s  vaoinos son tam bidn a fao tados da modi f io a o i ones 
im p o rta n te s . Los m ikoulos y tan  donas, pasados a&gunos d fa s , sa an- 
riquaoan da o a lo io ,  s i l i o i o  y  magnaslo.
X l mifsoulo traum atizedo  h ld r o l iz a  su gluotfgano, dsn do f o i  do 
l^ o t io o #  ^oido qua as sa tu ra  do po r l a  oa l qua a l mifsoulo tome da l 
fooo  donda bay una gran sobraoarga# Daapu^s y  a oondiolc^nda qua 
e l miisoulo saa ra in s a r ta d o , r a s t i t u i r d  e l o a lo io .  Para CBBTIH a l 
anduraoim ionto brusoo da l o a llo  sa daba a la  aooi<(n da l s i l i o i o  
puesto an re s e rv e  an lo s  tm dona s , aunqua esto as b es ta n te  d is o u t id
con respeoto a la a  m o d ifio a o ion es  géné ra les  de l organisme# 
R0T3X# GIRARD y  S IfB I#  qua ban estad iado a l matabolismo o 6 o ie o  an 
todos lo s  puntos da l orgonism o, oonoluyen l a  apario ic fn  constan te  
da o a lo iu r ia  despuds da una fra o tu ra #  ouya o i f r a  dependand da la  
lo o a liz a o id n  a n iv a l d d  buaso, t ip o  anatcfmioo y  sagtâs qua a l  fo ­
oo a s td  0 no a b ie r to *  Bata p e rie d o  de d im in a a id n  as la rg o  y  so- 
brepose a l p é rio de  da o o nso lida o id n  de la  f r a o tu ra .  I le g a  a su md 
zimo en genera l# bao ia  e l  30 d fa  y  sa m antiene a l evade du ran te  to ­
do e l sag undo mas.
C) C e llo  d a f I n i t iv o . -  F ine lm en te  y  oomo 6 . tim e as tad fo  da la  
rep a rao idn  da una fra o tu ra #  e l o a llo  p ro v is io n a l s u fre  una tra n s -  
fo rm ao idn  adaptendo su e s tru o tu ra  a la  fu n o ld n , da modo qua so r e -  
fua raan  unes p a rte s  y  se reabsorb en o tra s#  o r ie n t  an do sue tra b d o u - 
1ns an un s e n t i do fu n o io n a l#  sagi&i la s  ifn e a s  da fu e rza  y  tra a o id n  
Para l a  form aoidn da esta# as naoesario  la rg o  tlem po duran te  
e l  o u a l dasaparaoe a l o a llo  exuberant a p e r id s tie o #  so sb ra  a l  aon- 
duoto modular y  se re fu e rz a  e l o a llo  in te rm e d ia r io .
Todas estas tra n s fo im a o io n e s  as o ld s io o  a t r ib u i r la s  a la s  
aooiones m orfogom dtioas# s i  b ie n  nuobos puntos quadan obsouros.
FACTQRB3 QÜS ACTITAD SOBHIB X l FCRMACim DEL CAIXO#- %Obos 
son lo s  fa o to ra s  qua se ban a s tu d ia d o # po r lo  oual nos da tandra- 
mos solam ente an aqua lios  qua son oonsiderados mds im p o rta n te s , y  
a s f ampazamos p o r la s  aooiones maoanioas, qua tan  d is o u tid a s  s i -  
guen adn an la  a o tu a lid a d .
como e l buaso t ia n e  qua sopor t a r  aooiones da prasicfn  y  t r a -  
oo idn estas fu e rza s  rap resen tan  su a x o ita n ta  fu n o io n a l,  y  eomo 
ademas oon tindan  aotuando sobre é l o a llo  de f ra o tu ra  as indudab la
l a  I n f lu m o la  sobre a l mlsmo.
Las o p in io n e s  son d iv e rg e n te s , como lo  damnastran la s  legres 
o la s ic a s  que en ooasiones se e o n tra d io a n :
Lay de HüBfJBt (1 8 6 2 ), la  oompreei<fn in h ib e  e l d é s a rro i lo  de 
hueso, produce una a t r o f la ,  mi e n tra s  que la  axtemsio^n dé term ina 
produocidn  de ta j id o  (fseo.
Lay da boUX (1892) l a  p ra s itfn  aon tfnua  engendra te j id o  (fseo, 
mi en tras  que la  tra o o id n  favoreoe e l re b l endeclm iento ,
Lay de BOLFF (1892 ), la  compresidn y  l a  te n s io n  entraHan l a  
formeoicfn de substano ie  (fsea y  aoé le re o id n  de l a  form aolon de hueso 
m  1939 DffiIIX)üB» e s tu d ia  en e l  perzo a l papa l de l a  p ré s id a  
in ta r fre g m  ont a r ia  que v a r fa  de 25 a 30 h ildgram os y  o b tie n s  c o n s o li 
daoidn dsea p e r fa o ta , oon ragenerao idn dsea t fp ie a  y  s ln  a a llo  axa 
b a ra n ta .
JBGGBBS an 1949 eonoluye sus t ra b a jo s ,  oon que donde no a x is -  
t f a  a lgdn oontaoto  dseo no habfe o s te o g d n e s is , s i  le  p ré s id a  in t e r  
f ra g m m ta r ia  era muy in te n s e  epa reo fe  una tendeno ia  a la  n e c ro s is , 
y  en le s  zonas médias una ne ta  osteogdnesis ara v is ib le #
FOBD en 1951, o b tie n e  oomo dmioa o o n d u s id n , que la  p ré s id a  
t ie n e  un papa l b e n e fio io so  sobre l a  c o n s o lid a a id n  y  estim a que a l 
p r in o ip a l fa c to r  de la  fo rm ao idn d e l o a l lo  as la  in m o v iliz a a id n .
FBXSDBRBSBG y FBSBCH nos indicant la )  Que las presionas i n ­
f e r  iores a sais kgs, por om^ dan une unidn fibrosa*
2fi) S i l a  p ré s id a  v e r fa  de 6 a 9 Kgs. p o r cm^ dan un c a l lo
dseo#
3fi) S i son su p e rio re s  a lo s  9 kgs# determ inen une un id n  f i ­
brosa o une f a i t e  de o o n s o lid a a id n .
Sstos datos sa apxDxiaan oon lo s  de bazXHOK y  de TÜEAGISKI 
y  TOSEIllüBA que d loen , oon una eompresidn moderada oomo l a  que 
ap o rt#  l a  aooldn m useular, es oomo se o b tie n e  la  o o n so lid a o id n  mds 
s a t i  s f a o to r ia *
DAS2S oon sus ooaptores oonsigue en un o ie r to  n iiaero de oa* 
SOS, l a  oo nso llda o ld n  daea #per p rlm a n i»  id e a l ,  s ln  o a llo  p e r i f d r le
CHARHXJSr de su td o n lo a  de a r t r o d e a ls , eonoluye que es l a  p ro -  
s ld n  y  no la  in m o v lliz a o id n  la  que juega  e l p r in o ip a l pape l en la  
fu s ld n #
Dejemos pa ra  e l  f i n a l  lo s  tra b a jo s  de lo s  au tores mds e ld s i -  
eos# T  a s f EBOUPSCHA d io e , que en una f r a o tu r a l la  p a r te  som etida 
a p re s id n  form a t e j id o  o a r t i la g in o s o ,  m i e n tra s  que l a  t ra o o ld n  de 
lu g a r  a un o a llo  f ib r o s o ,  lo s  ouales se o a lo i f io e r fa n  seounda ria - 
mente.
PATSnOB, de fiende  l a  te s ls  de que e l  t e j id o  dseo se form a 
donde bay repose, es d e e ir  donde estdn  ne u tre liza d O s  la s  aooiones
meo&iioas, y  e l t e j id o  o a r t i la g in o s o  o f ib ro s o  formado oomo sopor- 
t e  p re v io  se debe a l a  aooidn de la s  fu e rza s  meodnioas sobre la  
substano ie  in te r o e lu la r ,  ya  que e l e a r t f la g o  t r a ta  de o o n tre rre s ta r  
l a  p re s id n , mi e n tra s  que e l f ib ro s o  se opone a l a  t r  aooidn.
Y p o r lÊltimo %. lAGOS de su t ra b a jo  pub lieado  en 1949 eonolu­
ye, que independi ont ornent e de l a  aoo idn meodnioa a que se aomete e l  
fooo  de fz a o tu ra  sieagpre se suoeden lo s  mismos fandmenos, es to  os, 
l a  form aoidn de te j id o  f ib ro s o  y  ndeleos de e a r t f la g o  en l a  zona 
0e n t r a i in te r f ra g m m ta r  1 a , en ta n to  que en l a  s u b p e r id s tio a  so lo  
se form a te j id o  f ib ro s o .
as d e o ir ,  que oon tra riam an te  a PAUWSLIB y  KB0MPBCE2R lo s  nd -
dUIOB la r t l la g in o B o s , aparecec c u e lq u le ra  que eea la  aeoldn mead- 
n io a  a qua ee aometldo e l fooo de f ra o tu ra *
Ademda d io e , qua en lo s  oases sometidos a t ra o o ld n  o p re s id n  
l a  a o t iv id a d  osteogdn ioa de la  mddula, eon a rre g lo  a la s  ideas de 
BIIER. es mds preooz y  mds in te n s e  qua la  d b l oambium*
La o o n so lid a o id n  as mds preooz y  ro b u s te  en lo s  easos de p re ­
s id n  y  e l o a llo  p e r id s t io o  es menos a o tiv o  en l a  tra e o ld n *
G onfim ando la s  ideas de PiüWXLXB eono luye que e l hueso so 
form a a l l f  donde e l fooo e s td  on reposo , pues la  m o v ilid a d  de lo s  
fragm entos destruye  o im p ide  la  neoformaoidn dsea#
In te rp o e io ld n  do p a rte s  b landas, -  c lds loam en te  se la s  o o n s i- 
dera como l a  oausa p r in o ip a l do se u d o a rtro s is *
Para BISR. esto no es s u f i c i  on to , ya  que a veees e l o a llo  p ro  
sen ta  f ib r e s  musoulares in o lu fd e s  an e l t e j id o  dseo del o a llo #  LE­
XER a firm a , que para  im ped irse  l a  o o n so lid a o id n  es neoesario  quo 
la s  f ib r e s  musoulares in te rp u e s ta s  oonserven su v i t a l id a d ,  m ie n tra s  
dura l a  h ip e r  ami a d e l fooo .
paoto res f fs io o -q u fm lo c s . -  Aparte  de la s  m o d ifioao iones  lo c a ­
le s  determ inadas por lo s  cambios de ph , o eomo eonseouenoia de la  
a lte ra o id n  de e s to s , ya sea p o r una p e rs is te n o ia  do la  so ldes o p o r 
una prem atura a lo a lo s is ,  so hen t  r a t  ado do in y e e ta r  on e l  organismo 
o espeoffioam ente en e l fo o o , substano ias que se sabe son neeeea­
r l  as p a ra  la  o s if io a o id n .  CABASSI, d e lu d e  de l a  in y e o o id n  fo o a l de 
so luo ionos  o leosas de e o le s te ro l,  observe a o e ie ra o id u  de la  f i j a o i d  
de la s  sa les  do o a lo io ,  oon gran p reeoo idad  do a p a r ie id n  do o a r t f -  
la g o . GB2TIR in d io a ,  quo inyeoo iones dec o a lo io  y  s i l i o i o  an d e te r­
minadas p ropo ro iones e n tre  e l  5s y  e l  Ac d fa  aoe leran l a  form aoidn
de l o a llo .
Qtzos au tores ban pensa do qua e x is te  en e l  suero de eoftTsle 
e l antes una substane la  que a o t iv a r fa  l a  form ao idn de l e a l lo  (Dau- 
b roT ieeanu, cosaoeeoo y  Guyot, e te ) ,
y ltam im as. -  son in te re s a n te e , sobre todo la  v ita m in e  C y  la  
D# La v ita m in e  C aumenta l a  a o t iv id a d  o e lu la r  mediant# su g ran  ea^ 
paoidad re d u c to ra , ospoe iaim ento aotuando sobra lo s  te j id o s  pxooe- 
demtas de l meseuquima.
m  la  a v ita m in o s is  c ,  segdn H o jc r y  H e rts  es td  muy d is m in u f 
da la  oepaoidad osteo form adora , oon fo rm ao idn de esoasa oa n tid ed  
de te j id o  o s te o ld e .
La oarenoia de v ita m in e  D re ta rd a  la  o o n so lid a o id n  de la s  
f ra c tu ra s  ya  que esta es in d isp e n sa b le  p a ra  que la  fo s fa ta s a  l i b e ­
r s  e l doido fo s fd r io o  in o rg d n io o , neoesario  en l a  fa so  de e a lo i f i -  
eao idn .
Hormones. -  p o r su fu n o id n  de o a ta liz a d o re s , algunas t ie n e n  
una aooidn indudeble sobre e l te j id o  dseo y  l a  o a lo if ie a o id n .
LOS in je r to s  de tim o o l a  in ye o o id n  de su e x tra o to , a a e le ra  
l a  fo rm ao idn de l o a llo  a e ^e nsa s  d e l te j id o  o a r t i la g in o s o ,  s in  
a e e le ra r l a  o s if io a o id n .
E l t i r o id e s  pareoe te n e r una aooidn re a l y  a s f s te in d le r  y  
B r lo b e r cp re o ia ro n  un re tra s o  en la  o o n so lid a o id n  de f ra c tu ra s  en 
lo s  an im ales t i r o i  deotomizado s .
pmSTAlIŒ y  oo laboradores de sus tra b a jo s  expérim en ta les de- 
duo en que lo s  p erres t  r a t  ados oon t i r o z in a  eonso lidan  sus f r a e tu -  
ra s  mds r  d p i dament# que lo s  td b ig o s , s in  m o d if io a r  lo s  f  andmenos 
b is to ld g io o B  mds que en lo  que se r e f ie r e  a l a  ra p id e s  e v o lu t iv e .
PAKTKARTJm y  SOETSCHBBBIBA oonflrm an diehos resuXtadoe an 
e l oonejo y  la  ra ta .
Laa p a ra t iro id e s  p o r au aco ldn  aobra a l motaboliamo da l ea l 
o io  paraoan to n e r Im po rta ao la  y  oa f lo a  an im a l aa p a ra t lro id o e to m l 
aadoa avo lu d o n a n  oon r e ta r  do de o o n so lid a o id n  y  d o o a lo if lo a o id a  
d e l o a llo  de fra o tu ra *
La h lp a rfu n o ld n  g la n d u la r o l a  Inyeoo idn  do hormona, o no 
da a l t e r  aoiones o ouendo l a  admlnl a t ra o ld n  es a peqnafiaa do a le  l a  
hormona e z o ita  l a  a o t iv id a d  o a te o p ld a tia a  (SSL7B), pe ro  a# #e dan 
doa is  mayora#; a l  aumento do la  a o t iv id a d  o a te o b ld a tlo a  suoeda e l 
aumanto de lo s  o a teo o la s tos  con dom lnio de su aooidn i f t i e a *
Sa p o s ib le  que es ta  hormona p a r t ic ip e  en la  re g u la o id n  f i -  
s io ld g io a  de l a  a o t iv id a d  fo s fa ta e io a  d e l hueso y  que l a  respues- 
t a  de l asqueloto a una f ra o tu ra  ses dabido a h ip e rse e re o e id n  para 
t iro id e a #  Sxperim entalm ente, en anim ales fra o tu ra d o s , la  in y e ­
oo idn  de hormona p a ra t iro id e a  pxovooa un a mon to  lo c a l de l a  a o t l 
v id a d  fo s fa td a lo a  d d  o a llo  y de la s  reg iones veo inas . PiBBDV y  
L âüRERBNQO, demuestran un re ta rd e  de e o n so lid a e id n  en la s  ra ta s  
p a ra tiro id e o to m iza d a s * Para D iS IS , l a  p a ra t iro id e s  prove oa en len - 
te o im ie n to  en la  fo rm ao idn d d  o a llo .
Las g la n d u læ  g é n ita le s  tien en  una in f lu e n o la  aiin no d é f in i 
da, ya  que lo s  re su lta d o s  ob ten idos  de au im p la n ta o id n  o e z t irp a -  
o id n  son v a r ia b le s . D urante e l eobarazo se observa un re ta rd e  en 
l a  o o n so lid a o id n , aunqua e s ta , pareoe mds b ie n  dabido a l a  ae ido - 
s is  lo o d  que a la  fu n o id n  o v d r io a .
MOFFIÏT y  FBIRCIS de sus tra b a jo s  eaqperimentales oonoluye- 
ro n , que lo s  estrdgenos pereeen p ro lo n g e r e l pa rio do  de e o n s o li-
daoldn de la a  f ra o tu ra a ,  ta n to  an lo a  anim ales oastrados oomo ea 
lo a  no operados.
con reapooto a la  hormone som atotropa, on 1937 PiHKRlTIXR 
Inyeo taba  e x tra o to s  p i t u i t a r io s  on lo s  ro ta rd o s  do eonso lidae idn*
Bn 1938 botxrdB p u b lio a  lo s  re s u lta d o s  fa v o ra b le s  de sus la -  
y  aooiones In tra fo o a le s  de hormones s m t t -h ip o f is a r ia s ,  que son son 
flrm ados po r BIVOBOHI.
sn 1953 labobIT  p reoon iza  e l  empleo de es ta  hormona en la s  
f ra c tu ra s ,  pensando que aotda d if io u lta n d o  e l oatabolism o p o s t-  
f r a o tu ra r io  que a l te r a  l a  o o n s t itu o ld n  de la  re d  p ro te lo a  d e l hueso 
De una manors g e n e ra l, podemos d e o ir  que l a  hormona som atotro 
pa aotda favorab lem ent a sobre l a  oonso lidao idn#
La hormona d e s o z ie o rtio o s te ro n a  pareoe i n f l u i r  re ta rdsndo  l a  
o o n so lida o id n  de l a  f r a c tu r a ,  dabido segdn FOBTAISB e l e s ta b le e i-  
m ianto de una osteogdnesis  im p a rfe o ta  y  oon d is a ln u o ld n  muy sen s i­
b le  de la  a o t iv id a d  fo s fa ta s io a  lo o a l*
La o o rtls o n a . s i  b ie n  p a ra  HARRIS est aba desprov is  ta  de e fe£  
t o ,  lo s  re su lta d o s  de FORT AIRE son oono luyen tes, demostrando que 
aotifa  an e l  mismo se n tid o  que la  D#0#0#A* aunque oon un a fea to  in -  
h ib id o r  to d a v fa  mds maroado, Y segdn e l mismo eut o r , 61 e fe o to  in  h i 
b id o r  se haoe a tra v d s  de la s  su p ra rre n a le s .
B1 a . c#T#H* eomo la s  précédantes dé term ina una o o n so lid a o id n  
le n t  a , d i f i o i l  y  amanazante de l le v a r  a l a  s eudo-ar t  ro  s i s *
BB suma, la  p a rtio ip a o è d n  d e l s is tem a  endoorino , s i  b ia n  pa­
reoe idg ioam ante p ro b a b le , es muy mal oonooido para dedue ir de e l 
oonolusiones o lfn io a s  a p lio a b le s  a l a  p rd o t io a  d ia r ia #
T a a o u la riza o ld n  de l o a llo  de frm e tu ra # -  comeiizareaos p e r e l  
hematoma In te r fra g m o a ta r io ,  que pa ra  BIBB aetuaha eomo axel tea  te  
pa ra  la  form aoidn de l t e j id o  o o n ju n tivo  em briom ario . oonaide
r a  xkooivoa lo a  grandes hematomas p o r qua d i f la u l t e n  la  h ipe rem ia  
re a o o io n a l y dan lu g a r  a l a  fo rm ao idn de t e j id o  f ib ro s o  duro#
S i b ie n  e l  hematoma t ie n e  su Im flu e n o ia  para l a  e o n s o li da-
o id n  de la  f r a o tu r a ,  este  no es in d isp e n sa b le  para l a  fo rm ao idn
d e l o a llo  oonsiderdndose de m a jo r in te n d s  la  e z is te n o ia  de une su- 
f io ie m te  o i ro u i aoidn sangufnea a n iv e l de l foo o ,
Para LEXXR la  ou rao idn  de una f ra o tu ra  depende de l a  vase u la  
r iz a o i& i del fo o o , de la  neoformaoidn va so u la r j  de l a  h ipe re m ia  
re a o o io n a l, g ra o ia s  a la s  euàlee se form a e l t e j id o  de g ra n u la e id n  
J  se favoreoe la  n u t r io id n  y  d e s a r ro llo  de lo s  o s te o b la s to s ,
Por e s to , e l  o a llo  dseo, se form a y  oon s o lid e  mds r ^ i  daman­
te  an lo s  puntos de hueso donde e x is t  en masas musoulares e in s e r -
o iones tend inoses , p o r e l  gran ndmero de v a s i l lo s  due prooeden
de es tos ,
como varemos en o tzo  o a p ftu lo , l a  v a s o u la r iz a o id n  d e l hueso 
la rg o  prooede de tre e  pu n to s ; a) La re d  e p i f i  so-met a f i  s a r i  a* b) La 
re d  m odular, oon l a  a r to r ia  n u tr la im  p r in c ip a l  y  la s  seoundarias , 
o) La re d  p e r id s t io a *
A l p rovooarse  una f r a c tu ra  es ro ta  la  n u t r io ia  p r in c ip a l  y  
se a lte ra  l a  p e r id s t ic a  de form a que e l  a f lu jo  va so u la r lo o a l que- 
d a rfa  d i f ie u lta d o  esp ec ia l mente en e l  fTagmento d i s t a l , lo  qua l i e  
va  a l a  o la s i f io a c id n  de la s  f ra c tu ra s  en oua tro  grupos;
a) F ra c tu ra s  con buena i r r ig a o id n  de sus fragm entes, en lo s  
oua les la  re a cc id n  h ip e rA n ica  y  l a  fo rm ao idn de te j id o  de g ra n u le -
o id n  86 form an s in  d i f io o l t a d ,
8fi) F ra c tu ra s  eon esoasa i r r ig a o id n  de un fragmento, oomo oou 
r r e  an la s  fra c tu ra s  de l te ro io  m e d io - in fe r io r  t i b i a l  en que la  
vascu l e r la a o id n  p e r id s t ic a  es p rès a r ia  y  p o r ta n to  se a u tre  sobre 
todo p o r medio de la  n u t r io ia  p r in c ip a l ,  ü  pze du c irse  l a  f r a c tu r a  
con le s id n  de la  n u t r lc la ,  e l fragmento d is ta l  queda mal ir r ig a d o  
y  l a  p r o l i fe r a c id n  de l t e j id o  de g ra n u la o id n , a s f  como la  form aoidn 
de o a llo  es le n ta  pues t ie n e n  que e fe c tu a rs e  oas i so lo  a expensas 
de l fragm ento p ro x im a l,
3fl) F ra c tu ra s  oon esoasa i r r ig a o id n  en lo a  dos fragm entos, eo­
mo oou rre  en e l fooo d is ta l  de l a  dob le  f r a o tu ra  d ia f is a r ia  de t i ­
b ia ,  pues a l fragmento i n t  arme dio queda s o lo  ir r ig a d o  p o r lo s  ve r 
SOS p e r id s t ic o s ,
4a) F ra c tu ra s  oon ir r ig a o id n  n u la  de un fragm ento y  entonoes 
e l  va scu la riza d o  t le n e  que r e v i t a l i z a r  e l o t ro  a l ig u a l que oou rre  
con un in je r to #
Bstas ideas son de fend idas po r la  m ayorfa de lo s  a u to re s , y  
a s f  TSTSBR-p^.TrgmrAMP nos hablan de la  e x is te n c ia  de una cons ide ra ­
b le  p r o l i fe r a c id n  va scu la r has ta  la  c u a rta  s émana, que de spuds d is -  
fflinuye, sobre todo a base de l p e r io s t io ,  pues pasado este  tiem po 
apareoen abundant es ramas de la  n u t r io ia ,  segdn Lexer lo s  vasos 
p e r id s t ic o s  crecen en e l fooo  hasta  la  oavidad medular de lo s  f r s £  
mentos d is lo cados  y  de es te  modo favorecen lo s  comienzos de la  f o r ­
maoidn d e l o a llo  m edular.
Para FOKDà y  GIORDiRO (1957) l a  h ipe rem ia  a c t iv a  y  l a  n e o fo r- 
macldn va so u la r se lo c a l iz a n  en la s  p a r te s  b landas paradseas, en l a  
mddula, p e r io s t io  y  en manor grado en la  c o r t ic a l .  La re d  v a s c u la r
présen ta  su mdximo d e s a rro llo  a lo s  30 d fas  oon d is p o s le id n  Ir re g a  
la T  y asimismo de sus estud ios en la s  f ra c tu ra s  de l a  t i b i a  en e l 
oav ia , a n iv e l  de l te ro io  m edio-in f e r io r ,  demuestran que en e l  f r a g  
mento in f e r io r  no aparecen s e n s ib le s  m od ifioao iones  en l a  red  vas­
o u la r  d ia f is a r ia *  de fin o m  e le a e n ta a .
Ssto haoe suponer l a  e x is te n c ia  de am p li as eomunieaeionee 
en tre  lo s  vasos d ia f is a r io s  p r in c ip a le s  y seeundarios , lo s  vasos 
e p if is a r io s  y  lo s  c o r t ic a le s ,  observaciones que t ie n  dan a a ie  ja rs #  
d e l concept o de que l a  cu r ao idn de una f ra o tu ra  e s ta  en re la o id n  
d ire c te  de la s  cond ic iones va scu la res  lo c a le s ,
Bm la s  f ra c tu ra s  dd l an tebrazo, observan una h ipe rem ia  mfs 
in te n s a  y  preeoa, oon mds r i  ce neoform aoidn de vasos que en f ra o tu  
ras  oon o t ra  lo c a l iz a o id n ,  y  a peser de e l lo  l a  o o n so lid a o id n  de 
estas es mds le n ta  y  con fre cu e n o ia  oomplioada de re ta rd e s  de oon­
s o lid a o id n  y  se u d o a rtro s is .
Para estos au tores e l  comienzo de la  fa s e  de o s if ic a e id n , .  
c o in c id e  oon l a  a p a rio id n  en e l c a l lo  de zonas avascu la r es, para 
THüETA lo s  vasos p arec en ser lo s  agentes p r in c ip a le s  de todo meca- 
nismo de o s if io a o id n .
S ilo s  observan ademas que la  h ipe rem ia  y  l a  regem eracidn vas­
o u la r  estdn en re la c id n  con la  p r o l i fe r a c id n  c o n ju n t iv a  pero no 
con la  o s l f ic a c id n  d d  c a l lo ,  l o  eua l haoe suponer le s  que e x is ta  
o ie r to  an t  agoni smo e n tre  l a  p r o l i fe r a c id n  va so u la r y  la  o s i f ic a -  
c id n ; antagonisme que mostraba su exp res idn  o b je t iv a  en la s  zonas 
avascular es que citabamos mas a r r ib a ,
pensando en la  b e n e fic io s a  in f lu e n o la  de la  h ipe rem ia  en la  
form aoidn d d  o d lo ,  KAFPXS pensd en l a  s im petectom ia  p e r ia r t e r ia l
en lo s  re  ta r  dos de l a  o o n so lid a o id n  p a ra  a o t iv a r  la  fo rm ao idn de l 
o a llo  ob ten lendo re s n s lta d o s  s a t is fa o to r io s ,  LBER en oambio, que 
e x tirp a b a  l a  oadena s lm p d tlo a , enoontrd re s u lta d o s  opuestos, expU  
oab le  porque oon l a  ga ng lie o to m fa  se p ro lo n g d  la  h ipe rem ia  mds 
tiem po de i dehido, p e rs ls t ie n d o  l a  fa s e  de d e o a lo if lo a o id n .
YASCI3LARIZACI0N DE LA T IB IA  Y PEROE*
Haoe ya muohoa aüoe que eiqpezd a preoeupar a lo s  in v e a tlg a d o  
re a  e s te  problema de la  v a a c u la r iz a o id n  daea, y  en eepao ia l l a  de 
lo a  hueaoa la rg o s *
como es n a tu r a l,  lo s  tra b a jo s  se oen tran  en l a  d le t in ta  Im­
p o r t  ano la  que es a tr ib u ld a  e l a p o rta  a r t e r ia l  de lo a  buesos l a r ­
gos, oon respeoto a l a  a r te r la  n u t r io ia ,  la s  a r te r ie s  que pan e t ran  
p o r la s  e p f f ls ls  y  l a  red  p e r ld s t lo a *
Los an tlguos dan p re fe re n d a  a la  p e r ld s t lo a  y  e s f OLLIER 
(1867) epoya e s ta  id e a , basado en sus e s tu d io s  de regenerao idn  dsea 
S iguiendo la s  mismas d ir e o t r io e s ,  son pu b lio ad os  lo s  t ra b a jo s  de 
BAREOW (1868). LARGER (18 76 ), TESTUT (1880) , LEXER (1822) y  EOLODET 
(19 25 ). Pero en 1914, XOORE y  COBBETT empiezan a poner en duda e s to , 
deepuds de p u b llo a r  su t ra b a jo  sobre la  esoasa Im po rtano la  que te n fe  
la  o i ro u i ao idn p a r id s t io a  en l a  eu rao idn  de la s  f r a c tu r a s , y  mds ta r  
de DRI5EER y  LUED (1922) d iscu te n  la  id e a  o ld s io a ,  basados en lo s  ex 
perlm entos de in ye o o idn  heohos oomo p re lim ln a r  a lo s  e s tu d io s  de par 
fu s id n .  JOHIBOV (1927) dd a l sp o rt e p e r id s t io o  una Im po rta no la  se­
cu n d a ria  y  BRGN8CHEIG (1930) no co n s ig u id  dem ostrar In fa r to s  en la  
t i b i a ,  despuds de e x t ir p e r  todo e l p e r io s t io  d ia f is a r io  a quince 
p e rro s .
S i punto de v is ta  sos ten ldo  po r es to s  d ltim o s  au to res  es se- 
gu ido  p o r HARRIS (1933). KISTLER (1934) , WOOD-JOBES (1946). MAREE" 
PFE (1951 ). WATSOR-JORBS (1952) y  L A I%  (1953) , que dan Im portan­
o la  p r in c ip a l  a la  a r t e r la  n u t r io ia  en e l esquema de v a s o u la r iz a ­
o idn  dsea. GRAY (1954 ). TESTÜT-LâTARJET (1 9 4 8 ), CüBRIGHAE (1951) y
ham (1 9 3 2 ), adm it en una anaatomoals l i b r e  e n tre  la a  tearminaoionea 
de e s ta  a r te r la  y  e l  a latem a p e r id s t io o *
A peser d e l numéro so grupo de a u to re s  que hemos o lta d o ,  pooas 
son la s  d eso ripo ion es  anatdmioas ezaotas (MSnFFB 1961, FBAGASSI 
1954, BR0QK33 (1957) y  a lgdn o tro )  qua sobre  e l  s is tem a a r t e r ia l  
dseo, ban s id e  p u b lio a d a s , s i  exoeptuamos la s  qua se r e f ie r e n  a la  
oabeza y  o u e llo  fem ora les*
pero s i  b ie n  al s is tem a a r t e r ia l  se l e  ha dado g ra n  im portan ­
o la *  e l d rena je  venoso ha a tra fd o  esoasa ateno ldn* 7  a s f lASGaR 
(1876) seha la  que hay mds venas que sa le n  de l hueso que ramos a r te -  
r ia le s  pene tran  an e l  mismo* HUSTIZET (1872) y  BIZZOZSRO (1 8 6 9 ), 
apuntan l a  e z is te n o ia  de una vena c e n tra l m edu lar, despuds de sus 
tra b a jo s  en ranas e l p rlm ero  y  e l d it im o  sobre l a  t i b i a  d e l oonejo 
XiAMAS, AMADO y  DA COSTA (1946) in s is te n  en l a  e z is te n o ia  da 
legos  venoso8 lo o a liz a d o s  en e l  t e j id o  esponjoso de la s  extrem ida­
dos de lo s  huesos la rg o s , mi en tras  MARNIFFM (1951) deso ribe  un ca­
n a l venoso c e n tra le  lo  la rg o  de la  mddula*
con e s ta  in tx o d n o o id n  podemos dedue ir la s  op in io n e s  ta n  d is ­
pares qua han e x is t id o  sobre e l problème* lo  oua l ha lle v a d o  a  un 
grupo da au to res (BROOKES* HARRISOK* TRUETA* XACMAB* MAREEFPE. e tc ) 
a r e a l iz a r  un e s tu d io  p ro fu n  do d d  mismo* ta n to  deeds e l punto da 
v is t a  maorosodpioo oomo m icrosodpioo*
Las td o n io a s  empleadas* son a q u e lla s  in d ioa da s  an o tro  apar- 
tado de es te  o a p ftu lo *
p o r lo  que se r e f ie r e  a lo s  datos maorosodpioos o b te n id o s  
d e l oonejo p o r BBOOEE3 (1957) * sobre d  c p o rte  a r t e r ia l  a l a  t i b i a  
y  perond, l a  e p f f i s ls  t i b i a l  p ro x im a l ss penetrada an la  p o r o id n
p re e s p in e l p o r dos a r te r ie s  in te ro o n  d l l  a res a n te r lo re s ,  de rlvadas 
de l a  raoia a r t ic u le r  de la  a r t e r la  »saprema genu#.
Las e a ras la t e r a les de es ta  e p f f i s is  son p e rfo rad as  d ire c ta -  
mente po r n u t r io ia s  que t ie n e n  su o r ig e n  an la s  a r t  a r ia s  g a n io u la r  
m edia l y  la t e r a l  in f e r io r .  La d i t ia a  envfa  asiaism o unas posas ra ­
mas que desoienden p o r l a  oara s u p e r f io la l de la  e p f f is is  peronea 
s u p e rio r que es ta  un i da a l a  t i b i a .
La m e ta f is is  p ro x im a l t i b i a l ,  e s td  rodeada de una red  p e r id s  
t io a  abundante, que en la s  s u p e r f ic ie s  m edia l y  l a t e r a l ,  se form a 
po r c o l a t o ra le s  de l a  rama a r t ic u le r  de l a  a r te r ia  #suprema genu#. 
la  a r t e r la  g e n ic u la r  m edial in f e r io r  y  l a  ré c u rre n te  t i b i a l  an te ­
r io r .  Desde l a  ooa l desoienden n u t r io ia s  que a t ra v i esan l a  c o r t i ­
c a l ,  mi e n tra s  que o tra s  caminan a n te rio rm e n te  para p e n e tra r en l a  
tu b e ro s id a d  t i b i a l .  Ademas esta anastomosada oon la s  ramas p e r id s -  
t io a s  tra n sve rsa s  de la  a r t e r ia  safena* Este a r te r ia  se correspon­
de en e l  nombre oon la  a r t e r ia  anastom dtioa magna, rama de la  fe ­
m oral s i9> e r f io ia l ,  que de sus ramos te rm in a le s  antes de l le g a r  a 
l a  a r t io u la o id n  de la  r o d i l l a .
sn l a  oara p o s te r io r  de es ta  m e td f ls is ,  son numéro sas la s  
n u t r io ia s  que a trav lesm n e l  hueso, la s  ouales d e riva n , unas d ire o -  
t  amante de l a  a r te r ia  t i b i a l  a n te r io r ,  mi e n tras  que o t ra s ,  lo  ha- 
oen de la  re d  p e r id s t ic a  forma da p o r ramas de l a  t i b i a l  a n te r io r  y 
de la  g e n ic u la r  medial i n f e r io r .  La a r t e r ia  n u t r io ia  p r in o ip a l de 
la  t i b i a ,  de rivada  de l a  t i b i a l  a n te r io r ,  o o n tr ib u ye  ig ua lm en te  a 
l a  re d  d e s o r ita  mds a r r ib a ,  y  desciende p o r l a  oara p o s te r io r  de l 
hueso emtes de a loanzar a l canal n u t r io io ,  s itu a d o  a 5 m.m. p o r 
encima d d  n iv a l de la  s in o s to s is  t ib io -p e ro n e a , une segunda a r ts -
r l a  p r in o ip a l n u t r io ia  as a a it id a  p o r l a  t i b i a l  a n te r io r  y  p é n é tra  
en la  oara a n te r io r  ju s t  amante po r debajo d e l n iv e l de l a  fu s id n  
t ib io -p e ro n e a *
La d id f is is  de la  p o r o id n  f ib u la r  d e l hueso pareoe no te n e r 
a r t e r la  n u t r io ia  de su p rop iedad ,
s ig u ien do  n u e s tra  marcha desoendante. l a  a r te r ia  t i b i a l  an te­
r i o r  da const en t  amante un vaso p e r id s t io o  que oamina p o r la  oara  
p o s te r io r  d e l hueso, y  se d iv id e  en dos ramas, que desoendiendo to ­
man p a r te  en l a  anastomosis o i ro u le r  de l t o b i l l o .  o tra s  a r te r ie s  
que ayudan a fo rm er es ta  e s tru o tu ra  son la  a r t e r ia  t i b i a l  a n te r io r ,  
su rama pe ronea l y l a  m edia l y la t e r a l  p la n ta r  que t ie n e n  su o r ig e n  
en la  a r te r ia  safena. Desde e l l f  se form an a r te r ie s  n u t r io ia s  que 
p e r f  o ran  l a  e p f f is is  in f e r io r  a lrededor de todo su bo rde , mi e n tra s  
que o tra s  lo  hacen pa ra  la  m e ta fis is *
sn e l hombre y s igu iendo lo s  ou i dado sos e s tu d io s  re a liz a d o s  
p o r nuestro  oo m pa trio ta  SGHBVERRI (1968 ). La t i b i a ,  en su e x tre m i- 
dad s u p e r io r  es muy r ic a  en o r i f i o io s  n u t r io io s ,  esp so i aiment e l a  
s u p a r f io ie  p re e s p in a l,  con 6o a 8o a g u je ro s , alguno de lo s  ouales 
l le g a  a un d iam etro de m ilfm e tro  y  medio. La s u p e r f ic ie  r é t r o  esp i -  
n a l es td  menos i r r ig a d a ,  ta n to  en lo  que resp ec ta  a l ndmero como a l 
o a lib re  de lo s  vasos.
an la s  tube ros idades  t ib ia le s ,  es l a  in te rn a  la  que p ré se n ta  
mayor ndmero, lleg an do  a veoes a sesenta o no ven ta  agu je ros n u t r i ­
o io s . La ex te rna  oon v e in te  o t r e in t a ,  en su m ayorfa no sob repas an 
e l te r c io  de m ilfm e tro .
La d id f l s i s  t i b i a l ,  e l ig u a l que todas la s  d i a f i  s is ,  t ie n e  #£ 
casos o r i f i o io s ,  de lo s  o u a le s , uno p résen ta  e l mdximo c a l ib r e  y
conduce a la  a r t e r ia  n u t r lc la .
D6 a us t r e s  carae, la  p o s te r io r  p ré se n ta  mayor niinero de agu 
je ro s  va scu la re s , e sp e c ia l mente en e l  te r c lo  s u p e r io r ,  sn a l la  se 
encuentra e l cana l n u t r io io  de p rim e r o rden , oon o a lib re  de 1*5 a 
B m.m. de d idm etro  y  con d ire o c id n  o b lfc u a  de a r r ib a  aba jo  y de 
a tra s  a de l an te , lo o a liza n d o se  por debajo de la  ifn e a  o b lfc u a  de 
l a  t i b i a .
La lo o a liz a c i( fn  p re fe re n te  do lo s  o i l f i c i o s  vascu la res  en e l 
te ro io  s u p e r io r ,  v iene  a e s te r en re la c id n  con lo s  numéro sas in s e r -  
c iones musoulares s itua d a s  en esta  zona.
S i extremo in f e r io r  de le  t i b i a ,  es td  mds p e rfo ra  do en la  ca 
ra  ex te rna  y  todos en genera l con c a l ib re  pequeflo.
SL perond se c a ra c te r iz a  po r una gran pobreza de o r i f i o io s  
vasou la res  en l a  d id f i s i s ,  lo s  ouales son ademds de reducido tama- 
do. B l agu je ro  n u t r io io  p r in c ip a l se lo c a l iz e  oasi s i amp re  en e l 
te r c io  medio de la  oara p o s te r io r .
Las extrem idades de este  hueso, p re sen t an g ra n  ndmero de o r^  
f io io s ,  especialm ente la  e p f f is is  d is ta l .
B l a f lu jo  hematioo l le g a  a estos huesos a tra v d s  da una ae­
r i e  de vasos, que para  la  t i b i a ,  la s  a r te r ie s  se d isponen a manara 
de un c fro u lo  a r t e r ia l  formado por la s  ré cu rre n te s  t ib ia le s  an te - 
r io re s  e in te rn a s ,  e l  tronoo t ib io -p e ro n e o  y  la  t i b i a l  a n te r io r .
B l o fro u lo  de l perond se forma por l a  ré c u rre n te  t i b i a l  p o s te r io r  
y la  ré c u rre n te  peronea.
La a r te r la  n u t r ic ia  p r in c ip a l  d ia f is a r ia  de la  t i b i a  t ie n e  
su o r ig e n  en e l tronoo t ib io -p e ro n e o  y la  de l a  d id f is i s  peronea 
en la  a r t e r ia  de l mismo nombre.
SI eztremo d is ta l  p ré sen ta  un s is te iaa  v a s o u la r, foimado an 
l a  oara a n te r io r  p o r dos tronoos a r t e r ia l  es, como son e l de la  t i ­
b ia l  a n te r io r  en e l p iano in te rn o  y  e l da l a  peronea a n te r io r  an 
61 e x te rn o , ambos u n i dos po r una a r te r ia  tra n s v e rs a l anastom dtioa, 
andloga a l a  que en e l p iano p o s te r io r  one a la s  a r te r ie s  t i h i a l  
y  peronea p o s te r io r ,  Por d m tro ,  l a  t i b i a l  a n te r io r  s u m in is tra  la  
m a le o la r a n te r io r  e in te rn a  que se d is t r ib u y e  en e l maleolo t i b i a l .  
Por fu e re , la  m a le o la r a n te r io r  y e x te rn a , que t ie n e  su o r ig e n  an 
l a  peronea a n te r io r  y  va  a d is t r ib u ir s e  p o r e l m aleolo peroneo,
gn l a  oara p o s te r io r  y  oon p e re o id a  d is p o s io id n , se enouen- 
t ra n  l a  t i b i a l  p o s te r io r  y l a  peronea p o s te r io r ,  que dan la s  maleo 
la re s  p o s te r io r  es in te rn a  y ex te rna* Betas o u a tro  a r te r ia s  maleo- 
la re s  d e s o r ite s , form an anastomosdndose a n iv e l de la s  s u p e r f ic ie s  
dseas un c fro u lo  p e r im a le o la r , a cuyas expenses se i r r ig a n  lo s  ex- 
tremos in fe r  lo re s  de la  t i b i a  y perond.
Aparte de estos vases d e s c r ito s ,  de tronoos p r in c ip a le s  y 
seeundarios, p a r t  en la s  a r te r ia s  que ban de vascu l a r iz a r  a lo s  mds 
o u lo s , y  de lo s  ouales en lÙLtimo e s ta d io , sa len vasos para  in c re ­
ment a r la  red  p e r id s t ic a *
ML d rena je  venoso, para BBOOKSS en e l oo ne jo , t ie n e  ca ra c tè ­
re s  pareo idoe a lo s  de l fem ur, una vena s a le  desde e l borde  pero­
neo de la  d id f i s i s ,  p o r debajo de l a  s in o s to s is ,  y  drena an la  ve 
na peronea. Bn la  care p o s te r io r  de la  t i b i a ,  dos y a veoes t re s  
grandes venae sa le n  d e l hueso. una, s itu a d a  a n iv e l de l punto mds 
ba jo  de l a  tu b e ro s id a d  t i b i a l  y  la s  o tra s  estdn  an p o s io id n  sub- 
c o n d ila r ,  d r en an do todas en la  vena t i b i a l  a n te r io r ,  o tro s  grupos 
venosos mds pequehos drenan le s  e p f f i s is .
VASCULiBlZACIOK PHOPIA DEL HTJBSO*- SU l a  t i b i a  d e l cone jo , 
l a  a r te r ia  n u t r io ia ,  despuds de pasar e l a ana l n u t r io io  s in  dor 
o o la te ra le a . e l l le g a r  a l canal medular se d iv id e  on una rama as­
cendents y  o t ra  descendante, y en ta le s  casos l a  n u t r io ia  d ia f is a ­
r i a  seoundaria  es una s o la  rama desoendente; pero ouendo es ta  a r­
t e r ia  seoundaria se d iv id e  en dos p r in c ip a le s  canal es desoendentes, 
puede f a l t a r  l a  rama desoendente de la  n u t r io ia  p r in c ip a l*  Bn la  
p rox im idad del canal n u t r io io  de un hueso la rg o ,  pueden v is u s l ia a r -  
se algunos v a s ito s  qua surgen de la s  ramas de l a  a r te r ia  p r in c ip a l ,  
oon d ireooi(^n méa o menos tra n s v e rs a l hao ia  e l endostio  de la  oom- 
paota  donde e llo s  se ourvan y  re o o rre n  una o o r ta  d is ta n o ia *
Las ramas te rm in a le s  lle g a n  a la  reg icfn  m e ta f is a r ia ,  donde 
se d iv id e n  an numéro sos vasos f in o s ,  que se anastomosan, a tra v tfs  
de la  ifn e a  de uni<fn c p if  iso -m e t a f i  s a r i  a , oon o tro s  derivados de 
la s  a r te r ia s  e p if is e r ie s .
F or ta n to , la s  a r te r ia s  do todo e l  hueso e s t6  en o o n tin u id a d  
(BROOKES), siendo im probable la  id ea  de HARRIS (1955) do que la s  a r 
ta r ia s  n u t r io ia s  de la  m e ta fis is  seen te rm in a le s .
Las secoiones tra n s v e rs a le s  de la  d id f is is  demuestran, eomo 
la s  m 6 pequehas a r te r ia s  de d ire o c id n  tra n sve rse  pas an a la  zona 
p e r if6 p ic a  medular donde se anastomosan oon o tra s  y  dan nao im ien to  
a f in e s  vasos qua p e rfo ra n  la  cars en do s ta l de la  compacta, e rb o r i-  
z6idose i r r e g u larmente an la  zona o o r t ic a l ,  donde lo s  o a p ila re s  oa- 
minan po r lo s  cana l es de Havers, que a su ve z e s t6 i anas tomos ados 
e n tre  e l lo s  por oomunioaciones tra n s v e rs a le s .
con respecto  a l ap o rte  a r t e r ia l  p e r it fs t ie o  an e l oone jo , BROO 
KBS y HARRISON (1957), lo  oonsideran oomo un fa c to r  desp re o iab la  en
l a  T a e o u la rlza o l(fn  de lo s  huesos la rg o s ,  ya  que an la s  mismas eon- 
d lo io n e s  en que se v ls u a liz a m  lo s  vasos en do s ta le s  entrando a le  
o o rte za , no son v ls to s  lo s  v a s ito s  que lle g e n  desde l a  s u p e r f ic ie  
p e r io s t io  a. excepto algunos ra re s  vasos, que pasana tra v ^ s  de l a  
c o r t ic a l  p a ra  u n irs e  a l a  re d  anastom (ftioa endostioa*
Por ta n to ,  l a  c o r t ic a l  de un hueso la rg o ,  no depende de lo s  
can a l es a r te r ia le a  p e r ic js tio o s  para  su n u tr io ic fn .  Estas ideas  son 
c o n tra r ia s  a l a  opinic^n de OLLIER (1667) que re s a lta  l a  im portsm - 
c ia  de l p e r io s t io  en lo  que re sp e c ta  a l ap o rte  va so u la r y  que fu tf 
s flgu ido p o r langer (1876 ), TE3TUT (1 8 8 0 ), LEXER (1 9 2 2 ), KOLODET 
(1925) y  o tro s *
GHiNJOE (1 9 5 6 ), a l menos en e l  a d u lto ,  adm ite dos v fa s  de 
a p o rte ; l a  n u t r io ia  y la  red  p e r l< fs tic a *
Le p rim e ra , va destinada  esenoia lm ente a la  m odula, aunque de 
es ta  re d  naoen vasos f in o s  que g an an la  oara p ro funda de l a  c o r t i ­
c a l d ia f is a r ia .  d is tr ib u y 6 id o s e  en lo s  can a ie s  de Havers para en- 
o o n tra rs e  oon la s  ramas p e ric fs tio a s *
Ademas en e l  t e j id o  m e te f is a r lo , en e l anim al en c re o im ie n to , 
lo s  ramos te rm in a le s  de la  n u t r ic ia  d e s a rro lla n  una ih  un dan te  red  
subcondra l en l a  veoindad de l c a r t f le g o  de oonjunoi(^n (KABEEFFE)* 
p o r ta n to ,  l a  a r t e r la  n u t r io ia  es sobre todo medular y  m e ta f is a r ia .
La red  p e r id s t ic a  es cons ide r ada, p o r GRANJOE, eomo la  fu e n - 
t e  p r in c ip a l  de l a  va s e u la r iz a o id a  dsea y  pxoviene sobre todo de 
lo s  vasos musoulares vecinos a n iv e l  de sus puntos de in  ser o idn * 
E sta  formada p o r  un s istem a con tfnuo  a lre d e d o r d e l hueso, a l oua l 
envfa ramos e p i f is a r io s ,  m e ta fis a r io s  y  d ia f is a r io s ,  s i  en do p o r 
ta n to  l a  que asegura a l  hueso compacte lo  ese no ie l de su v a s c u la r i-
z ao idn  an la s  p a rte s  d ia f is a r ia  y  m e ta f ls a r ia s .  i  n iv e l  de le s  epf~ 
f i a i s ,  la  red  p e r id s t ic a  abasteoe po r s i s o la  e l a p o rte  a r te r ia l#
La anastomosis e n tre  la s  dos rades describes  se r e a liz e  en l a  
c o r t ic a l ,  pero mi m  t rè s  la  c ix o u la e id n  i n t  rame d u la r puede ser suprj^ 
mida s in  s u f r i r  la  v a s c u le r iz a o id n  c o r t ic a l ,  no o cu rre  lo  mlsmo con 
la  p e r id s t ic a ,  pues d  d e sp e rio s tlza m ie n to  extenso determ ine necro­
s is  da cas.
Para BBOOEBS y  HAHHISOE, s i  b ie n  d  s istem a medular d im e n te  
do p o r la  n u t r io ia ,  m e ta fls a r ia s  y  e p i f ls a r la s ,  es e l im po rtan te  
pa ra  d  a p o rte  hemdtico de lo s  huesos la rg o s ; en e l oone jo , le  a r ­
t e r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l  no es de v i t a l  im port sn c i a porque e l  s is ­
tema a r t e r ia l  medular puede aoomo darse r  dp i dament e a la  dependencia 
de le s  a r te r ia s  m e ta fls a r ia s  s o lo . Este sistem a de anastomosis in ­
tensa an tre  e l  s is tem a n u t r io io  a r t e r ia l  p r in o lp d  y  e l m e ta fis a r lo  
ha s id o  puesto de m a n if le s to  po r MICEAB (1967),
TRUSTA y CATADIAS (1955) dan im p o rta n o la  p r im o rd ia le  la  vas- 
0u la r iz a c id n  de l a  n u t r ic ia ,  apoyados sn la s  zonas de n e c ro s is  que 
apareoen a l r e a l iz a r  enolavam ientos in tra m e d u la re s .
Para mRHSFFS la  compacta es ir r ig a d a  po r lo s  dos s i  sternes re  
conocidos po r GRAN^ON, aunque le  im p o rta n e ia  de es tos  sistem as va - 
r f a  con l a  lo c a l i  zac idn . Sn l a  p a r te  p ro x im a l lo s  e a p ila re s  c o r t io a  
le s  p ro v in  smen en su mayorfa de la  cav ldad medular y o r ie n te d o s  
ob lfcuam ente  h a c ia  aba jo  y  a fu e ra .
sn l a  p a r te  media, p a r t ic ip a n  un o ie r to  niAnero de e a p ila re s  
p e r id s t ic o s ,  oon menos a p o rte  m edular. 'Sa, la  extrem idad I n f e r io r  la  
c ir c u la c id n  modular ha desaparecido y  lo s  o a p ila re s  c o r t ic a le s ,  d i -  
r ig id o s  h a c ia  abajo y a d e n tro , dependen un i cement e de l a  red per id s  
t ic a *
1*8 Ob S e rv  ao l ones e ^ e r lm e n ta le e  de este  a u to r ,  l e  l le v e n  a 
aospeehar de que le s  a r te r ie s  n u t r io le a  no l u t arvlenen que mgy 
pooo en la  Irr lg a o icT n  de la  o o r t lo a l d la f l  s a r i a.
F lna lm en te , en apoyo de la  te o r fa  p e r lt fe t tc a  de 6BAKJ0K» ee- 
t ^  e l  heoho de que la s  zonas de T ascu la rizae lc fn  pobre , a e r f  an pun«* 
tos  p e llg ro s o s  de o o n so li d a o lA i y  oo ln c ld e n  con lo s  lo g e re s  donde 
no e x is te  insere ic^n m uscular o tend lnosa*
S i a ls tem a venoso d l e l l  c a r lo  estd  formado p o r e l seno vemoao 
c e n t ra l y eatéf drenado p o r  la s  venae que ea le n  de este  seno, cem l- 
nendo p o r e l  canal n u t r lo io  con la  a r t e r la  o p o r oaminos aut^nomoe 
de la s  m e t& ls ls  a tra v d s  de lo s  o r l f l o lo s  que p e rfo ra n  la s  e x tra -  
m ldades.
sa te  canal venoso c e n tra l t le n e  numerosos ramos tra n s v e rs a le s  
que ra d ia n  h a c la  e l endostlo  y  que ju n to  con 6  d r an an lo s  s in u s o ï­
des m edulares. l a  re d  venose en dost e l e s t^  en c o n tln u ld a d  con lo s  
vasos que a tra v le s a n  la  co rte za  y  probablam ente se oonecta eon la  
caps c a p lla r  osteogâa lca  de l p e r lo s t lo .
Como es te  canal c e n tra l e s td  f a l t o  de m uscular media 
FF2) # se puede h a b la r de seno venoso c e n t ra l.
s i  s i  sterna venoso de la  c o r t ic a l  ba s i  do d e s c r lto  varlablemen^ 
te .  HHGIR (1876) reclamaba que p o r lo  menos une a r te r la  y  uns vena 
puedesi anoontrarse an cade c a n a lfc u lo  y  a menudo tre e  o m^s de t s %  
do c a p lla r .
lAC BO II (1951 ), es ta b le ce  eon segurldad que son uno o dos ca 
p l la re s  en cade cana l de H avers, y  M1BNÏFFB (1951) de scrib e  para  
lo s  de VOIKMANH un tubo e n d o te lla l rodeado p o r una f ln a  a d v e n tlc la
IfAXncow y  BLOOlf (1952) oonoluyen que oada canal de Havers l le v a  
uno o m 6 , generalm ente dos, que son e a p lla re s  o v 6 iu la s  p o s t-o a p l-  
la re s  y  muy rarem ente une a r te r io le *
M2T0D0S DS ESTDDIO DE LA Y lSC H ZiiB lZ iC IO N  OSlA
P a ra ie lo  a lo s  tra b a jo s  sobre la  v a s o u le r iz a o lA i da l bueso, 
van lo s  m^todos u t l l la a d o s  pa ra  e l es tu d io  de la  misma* T a s f  de- 
jando un pooo a l  la d o , a q u e llo s  pu b lload os  en e l  s ig lo  d leo lnueve  
p o r PaIXBTTA (1820) , COOPER (1 8 23 ). SAFPffiT (1 8 6 9 ). XAKG1ÏR (1 8 7 6 ). 
T28TÜT ( I 860) ,  e tc * ,  pasamos a l s ig lo  a c tu a l,  an que XSZER 7 JSKL 
TnwiriftfP p u b lic a n  en 1915 un e s tu d io  ra d io g r^ f ic o  de la  v a s c u la r !-  
z a c l^n  (fsea y c e l lo  de f r a c tu r a  p re v ia  inyecci<6 i de una emulsi<^n 
de tre m e n tin a  y  m ercu rio .
Pasados v a r io s  ados se p u b lic a n  lo s  tra b a jo s  de H a r r is  (1933) 
KI8TLBR (1934) WOOD-JOBES (19 46 ), y  lo s  mcy i n t arasantes de BARBE 
FFS. WATSOB-JOBES y  LAIBG que u t i l l z a n  una suspm aicfn aouosa de 
s u lfa to  de b a r io .  ev itando la s  p res iones ezcesivas que puedan l l e -  
nar e l  s is tem a venoso. MaRBEFFE emplea adem^s para  la  in y e c c itfn . 
t i n t a  ch ina  g e la tin a d a  y  o tra s  substano ias opacas a rayos x . sobre 
todo mat e r i  as p la s t ic  as como e l  Beoprene.
SHDLDBR (1 9 5 3 ). para  dem ostrar la  v a s o u la r lz a c iA i de l ca rpo , 
in y e c ta  t i n t a  ob ina  a tra v ë s  de la  in te r tfs e a  a n te r io r ,  de l a  r a d ia l 
o de la  c u b ita l o p o r la s  trè s  s im u ltA ieem ente . Los re su lta d o s  son 
id ^ n t io o s  c u a lq u ie ra  que aea le  v fa .  s i se perfunden la s  a r t  e r i  as 
po r debajo de una lig a d u ra  basta  que lo s  tegumentos estdn negros y 
la  t i n t a  sa ïga  p o r la s  venas. La ca n tid a d  de c o n tra s te  u t i l ! z a d a  
v e r fa  de lo  a 30 c .c .  p o r mudeca.
En e l  mismo ado, THüETA p u b lic s  su p rim e r tra b a jo  sobre e l 
a p o rte  va scu la r de l a  cabeza d e l fem ur, s igu iendo  l a  t r a y e c to r ia
de le e  t ^ n io a e  espleadas pa ra  d e s c r ib ir  l a  va a o u la r lz a o ltfn  re n a l,  
pu b lio ad as  poooa adoa entes*
A s f u t i l i s a ,  la  inyeoo ic fn  de â zu l B e r l in  s o lu b le , oon ague 
d e s t ila d a  en ooneen trao ldn  d e l S p o r 100* observando que lo s  re s u l 
tados eran m ajores s i  la  s o lu o lA i era aouosa. que ouando se haofa 
forma&do masa oon g e la t in e *
S i yoduro de p la te  c o lo fd a l»  en eoneentrae idn  a l lo por loo* 
38 un buen medio de in y e o o io n . po r r e l le n a r  basta  lo s  vasos mis 
f in o s  y  dar im ^e n e s  p e r fe c t  as para  la s  seooiones observadas a 
lu z  d ire c te *  P resents dos i n conven ien tes : l a  tendenc ia  a s a l i r  de 
lo s  vasos gruesos a l p ra c t ic a r  lo s  cor te s .  y  e l  aspeoto borroao 
que p re s e n ts  a l ser examinadas la s  seceiones p o r tra n sp a re n c ia * 
sobre e l A zu l B e r l in  t ie n s  la  ven ta  je  de se r i f t i l  ta n to  para b is to  
lo g fa  como para  ra d io lo g fa *
Ademas u t i l i z o  o tra s  substancias como la  t in t a  ch in a  H igg ins  
W att erp ro o f B la c k  d i lu fd a  a l 25 por loO. con la  que o b tie n s  magnf- 
f ic o s  re su lta d o s *
Bismuto m e ta lico  e o lo id a l a l IC  po r 100, aunque su densidad 
d i f i o u l t a  l a  in ye o c itfn *
Oro m e td lio o  e o lo id a l a l 10 po r lo o  de muy buenos re su lta d o s  
especia lm ente pa ra  poner de m a n if ie s to  lo s  vasos m^s fin o s#
Carboneto de b ism uto en suspensicfn acuosa a l 10 p o r loO* 
lE>jo de plomo (Pbg 04) en suspensi<6i a l  10 p o r loO en ague 
c o r r ie n te .  Estas dos ifltlm em  substanc ias t ie n e n  e l in co n vé n ie n ts  
de la  p re o ip ita c id n  r ^ i d a ,  lo  que o b lig e  a a g ite ra s  b ie n  antes 
de useras*
La suspensi(fn de s u lfa to  de b a r io  (M ic ropaque ). u t i l iz a d a  pa
ra  eontrasta radlolcfgloo ea de m ij l t o o  Taler, eoao lo demueetra el 
baber el do empleada deapu^a en to doe aua trebajoe. a veoea para 
obtener datos radlol^gicoa e biatolc^glooa aimult&eamente, aaoela 
e l Aeul B erlin  al Z por loo oon e l Mloropaque.
O tro medio de inyeooic^n u t i l iz a d o  por eate a n to r ea e l neo­
prene La tex  pa ra  oonaegulr mol des de lo s  vasos. s s ta  substano ia  
f  in tro d u o ld a  en e l  e s tu d io  de lo s  vasos re n a l es por LIEB (1940) 
y usada p o r DDFF y  MORE (1944) y  SHOKTO y MAKE (1944). De lo s  m ol- 
des ob ten ldos  po r c o rro s io n  oon ^o id o s . se pudo e s tu d ia r  la  a o rfp  
lo g fa  v a s c u la r de un modo que no e ra  p o s ib le  r e a l lz a r  con la s  p ie -  
zas seccionadas o maceredas. Este c o n tra s te  puede u t l l i z a r s e  en su 
c o lo r  n a tu ra l o te b id o  p o r d is t in to s  c o lo ra n te s .
Tambi^n be usado e l m^todo de tra n s p a re n c ia  de SPAITIBOIZ. 
para  con ayuda d e l m ic ro sco p ic  b in o c u la r  de d is e c c id n , poder se- 
g u ir  e l  tra y e c to  de lo s  vasos.
En lo s  e s tu d io 8 ra d io g r^ f ic o s  adopta la  td c n io a  p u b lica d a  po r 
BARCLAY en 1947, empleando un tubo de d ifra c o it fn  pa ra  c r is ta lo g ra -  
f f a  con a n tica to d o  de molibtdano, ventanas de b e r i l i o  y  p o te n c ia  de 
16 Ev y  20 mA* La p e lfc u la  u t i l iz a d a  es E o da lin e  para lo s  c e rte s  
gruesosV y  p ie za s  completes, y  Maximum R é so lu ti((n  (Kodak) pa ra  lo s  
pequenos d e ta l le s  de lo s  c o r te s  f in o s ,
m  lo s  tra b a jo s  p o s t e r i  o res re a liz a d o s  po r e s te  a u to r ,  siem- 
p re  u t i l i z e  una t ic m ic a  p e re c id a ,
RDTISHATBER, r o u ille r  y  YBIBAT en 1954, bacen sus in v e s t ig a -  
c iones basandose en e l  examen de la s  p iezas ifseas maceredas para  
e l  e s tu d io  de lo s  o r l f i c io s  ve scu la re s . como c o n tra s te s  ra d io ld g i-  
cos eny^lean l a  inyecoic^n de u ro s e le c ta n , m in io , yoduro de so d io .
diodone, to  r o t  r e s t , s u l fa to  de b a r io  g e la tin a d o , neoprene, e te . Ea 
l a  h is to lo g fa  son p a r t id a r io s  de la  t i n t a  eh ina*
91 1955 HABBI30E. p a ra  e e tn d ia r  e l  s is tem a venoso de d rena je
Jseo , in ÿ e o ta  l i p io d o l .  diodone a l  5o p o r loo  y  sobre todo K io ro -
paque an e l  t e j id o  eeponjoso. Sstos tra b a jo s  fa e ro n  preoedidos por 
E rh a rd t y  KMBIP (1945) y  màSBAR (1 9 4 6 ). s égal do s p o r MILLET* GÜY 
y  MIOEK (19 4 9 ). LEGER y  FKtLEOI ( i9 6 0 ) y  OLIVIER (I9 6 0 ) que inyeo 
ta n  en e l te j ld o  esponjoso de l a  t i b i a  y  p u b is , y  p o s te rio rm a n te  
FI3GHG0LD (1958) y  TORI (1 9 5 4 ) . que lo  haoen oon diodone e l 50 
70 p o r loo  en la s  ep < (fis ls  esp inosas o o o s t i l la s *
En es te  mismo abo lo s  a u to r es rusos PRIVES y  LIEHACHERA pu­
b l ic a n  un t ra b a jo  sobre  lo s  s is tem as a r t e r ia l  y  venoso d e l hueso. 
y  en l a  aisma r e v ls ta .  a l  afk> s ig u ie n te .  MARZIKOV o tro  sobre e l 
d rena je  venoso,
SAMPAIO en 1956 y  para su te s is  sobre os teocond ros ls  de cé­
de ra . eo^lea  e l p rocéder de TRUSTA en sus in v e s t lg a c io n e s . a l Ig u a l
que JtfDET pa ra  e l  e s tu d io  de l a  cabesa de l fem ur.
En 1957, BBOOKSS y  HAHRISOB u t i l i z a n  d is t in ta s  d ilu o io n e s  de 
H icropaque y  T o ro tra s t ,  que in ye o ta n  p o r v fa  a r t e r ia l  a trê v e s  de 
a o r ta , o ré tro g ra d a  p o r la s  venas. a d is t in ta s  p re s io nes  para réa­
l i s e r  despu^s e s tu d io  s ra d lo g rO fic o s .
EGCOIEXMER y  eolabo redores emplean la  tO cn ioa de TRüETA eon 
s u lfa to  de b a r io  a ooncen trac iones v a r ia b le s ,  p ra c tioa nd o  la s  in -  
yecc iones b a jo  c o n tro l rad io scO p io o . oa lcu lando a s f l a  d o s is , p re ­
s id e  e je ro id a  y  coloeaoiO n de lig a d u ra s  que im p i dan l a  in O t i l  d i fu  
siO n de l c o n tra s te .
LaïOIES u t i l i z e  Azu l B e r l in  a l  1 p o r loO a^s dos p a rte s  de
llioxopaqae. Inyeo tan  do l e  oe n tld ad  de c o n tra s te  en c . c . ,  segdn la  
m itad  d e l peso de l aniam al en hectOgrsmos. la  preparaclO n de la s  
p le sa s  la  haoe ssgtin tO on ica  de SPiLflBDLZ J la s  m lc ro ra d lo g ra ffa s  
oon l a  de baRCXJY*
STBHOA y  1UCRAB s ig u iendo  a THtnSTl pa ra  sus estud los b io lO *  
g icoa  en e l  oone jo . in ye o ta n  uno s 100 c ,c .  de la u l  B e r l in  a l t p o r 
lo o  y  o tra s  vecea asooian e s te  a l  H icropaque a p a rte s  ig u e le s .
Los a u to re s  i ta l ia n o s  FOKDA 7 GIORDANO en sus ezperlmentos so 
b re  e i c a r ia  a d u lte  us an 800 c ,c ,  de t i n t a  ch in a  a l  50 po r 100, pa 
ra  e s tu d io  h is to ld g ic o .
XAIBG. FSRGTBOB, e t c . . emplean p32 in tra ve n o so  a dos is  de 
de ra d io fd s fo ro  en 1 e ,c .  de ague, m id i en do despuds de s a c r if io a d o  
e l  anim al la  ca n tid a d  de fd s fo ro  f i ja d o .  oon e l  oontador de c e ig e r*  
A s i mismo h an s id e  re a liz a d o s  e s tu d lo s  a u to - ra d io g r6 ic o s  po r o tro s  
autores#
m  e l abo 1958, HALUBURTOK y  co laboredores p ra c t lc e n  la  i r r i  
gaci(fn  p re v ia  oon n i t r i t o  s(fdioo a l 1 po r 1 .0 0 0 , in yeo ta n  do des- 
pu^s suspensiones de H icropaque y  t i n t a  ch in a  ( t r è s  p a rte s  de t i n ­
t a  m^s uns de ague con 5 g r .  de g e la t in e  y  0*1 g ra m  de n i t r i t o  stf 
d ico  p o r  100 c .c .  de s o lu c it fn ) , pespu^s hacen ra d io g rs ffa s  corn ma­
lo s  re su lta d o s  y  enplean l a  tdcm ioa de SPALTHHOIZ para ac laram ien­
te  de la s  p ie za s .
DAIS y  HARRIS, in ye o ta n  prev iam ente a l  c o n tra s te , una s o lu -  
c i(fn  c a l l  en te de ClHa a l  0*75 g r .  po r loO , o z a la to  stfdioo a l 0*5 
p o r 100 y  n i t r a t e  s tfd ico  a l  0*8 po r 100, eon funcio^n va so d ila ta d o ­
ra  y  a n tic o a g u la n te , pespu^s a d m in is tra n  una m ix tu re  c a lie n te  eon
30 c,@, de T in ta  China en Xoo e ,e , de g e la t in e  a l 5 p o r lo O , y  pa- 
a an la e  p iesaa  inm edi atament e a l agua f r fa #
BUCKS# tràb a je nd o  oon fe to a  humanoa u t il iz e d  para  eu in v e s t i ­
g a t io n  s u lfa to  de b a r io  a l  50 p o r 100 en s*S#F* y  p re s io ne s  m  la  
inyeooiO n de 4o a 100 m.m. de Hg«
jsn n u e s tro  p a fs , dos au to res han p ub lio ad o  tra b a jo s  e x p é r i­
m entales sobre e s te  tema que estâmes t  r a t  an do.
C9IFI1L0S RBâLI (1 9 4 6 ), r e a liz e  un e s tu d io  ra d io g rO fio o  de 
la  va so u la riza o iO n  d e l e u e llo  fe m o ra l, como subs tano ia  opaoa a ra ­
yos I ,  u t i l i z a  e l m in io  de plomo asooiado a manteca de eaeao en 
p a rte s  ig u a l es y  oa len tados prev iam ente ta n to  la  emulsicfn oomo la  
p ie z a , pasando despu4s la  i f l t im a  a sèmera f r ig o  r f f i o a .  Los o a d h e ­
res  que u t i l i z a  son re e ie n te s . y  poeo entes d e l e o n tra s ta  son in -  
yeotados eon fo rm o l. Los re s u lta d o s  o b ten ido s  son b a s ta n te  médio­
cres  en ouanto a lo  dem ostra tivo  se r e f ie r e .
bcHSTBRBI, que ha pub lioado  v a r io s  t ra b a jo s ,  u t i l i z a  como 
c o n tra s te  s u lfu ro  de m ercurio  ro jo  (Merck), 40 g r . ,a c e i te  de t r e ­
m entina , 35 g r . /  a c e ite  de c l i v a ,  85 g r .  y  e te r  e t f l io o  3o gr#
De e s ta  manera creemos heber d e s c r i to  someramcnte lo s  d is t in  
ta s  t^ c n ic a s  généra les u t i l iz a d a s  en lo s  tra b a jo s  mas im p o rtan te s  
pub lica dos  hasta  la  a c tu a lid a d , quedâidonos o tro s  pormenores como 
s e r fa  e l t  r a t  ami en to  de l apara to  c ir e u la to r io  p re v io  a la  in y e c c itfn  
d e l c o n tra s te , a s f  como e l  trm tam ien to  d e l hueso, antes de su estu ­
d io ,  es to  es l a  f i ja c i t f n  y  d e c a lo ific a c ic ^n .
con respecto  a l  p rim e r p u n to , ya  hemos mencionado algunos da­
to s  de lo s  a u to re s , pexo ap a rté  de estes diremos que o tro s  muchos 
han u t i l iz a d o  substanc ias va so d ila ta d o ra s  como e l n i t r i t o  s<fdico a l
XO p o r XCK), oaXontado, a a f  aomo a l lavado p re v lo  da la  ra d  vaaau- 
l a r  oon agua o ao luo lc fn  eaXlaa f la lo l^ g lo a .  n  la  a e tu a lld a d  poooa 
au to ras  son lo a  qua p ra e tio a n  e l la v a d o , y  eon reapeoto a l va a o d i- 
la ta d o r  an ge ne ra l t ra ta n  de a o a la y a r le , ya que n in g iin  medioammto 
puede te n e r ana aool(fn vaaodl l e t  adora mfa aoentuada qua d  aneatd- 
a ico  (V em buta l), u t i l iz a d o  pa ra  s a o r l f io a r  a l an im a l, ouando ae 
t ra b a ja  an eoqp er iment ao idn .
La f i ja o id n  de la a  p ie z a s , todos o o in c id e n  en u t i l i s e r  e l f o r  
mol a l  10 p o r 100 en s o lu c id n  acuosa o b ie n  en s.S«F«
con respecto  a l a  decalc i f  ie a o id n , son u t i l i  zados lo s  mdtodos 
o ld s io o s , doido n f t r ie o  a l 5 d 10 p o r 100, de l do f<frm ico a l  10 p o r 
loo  15 p o r lo o , dcido t r ic lo r o a o e t ic o ,  dcido p fe r is o ,  f lo r o g lu e i -  
na oon dcido n f t r io o ,  e tc .
La in o lu s ic & i, ya  que p o r oongelao idn es muy d i f i o i l  s o r te r  
la s  p ie za s  s in  deshaoerlas, se ha re a liz e  do en p a ra fin a  y  m a jo r adn 
en o e lo id in a  o en p ld s t io o s ,
T po r d lt im o  l a  t in o id n ,  o se ezaminaron lo s  c o rte s  s in  t e f i i r  
o tra ta d o s  con h e m a to z ilin a  de B h r lie h  y  eos ina , h e m a to x ilin a  f d r r ^  
ca  de W2IGBRT y  la  mezela de yaB GIBSOII, y  a reoes la  c o lo ra c id n  d i 
fe re n c ia l de lo s  g ld b u lo s  ro jo s  po r e l mdtodo de l a  f l o r i n - t a r t r a -  
c in a .
Los c o rte s  se hen ezaminado p o r tra n s p a re n c ia , te n te  con e l 
m ic ro scop ic  de un s o lo  o b je t iv o  como po r e l  b in o c u la r  de d is e c o id n , 
usado pa ra  la  observao idn  de lo s  mol dee de neoprene.
Algunos han empleado l a  estereomicrofotograffa.
RssuBlendo est# oapftolo, en dl hemos descrlto empli am ente 
la  evolucldn del cello  de fraotnra, tanto en su aspecto histoldg£ 
CO como qufmlco, y haciendo un especial hincspid en los facto res 
que act dan en la  formacidn del mismo.
m  la  segunda parte se estudla la  vascularlzacidn de la  t i ­
b ia  8 ana en el hcmbre y e l cocejc, tratando primer ament e de los 
elementos vasculare# que pudldramos llamar maorosodpicos, y des­
puds los fntimos del hueso, que como es natural son los que han 
planteado mas ardua discusldn. par addgi c ament e , las descrip clones 
de mayor v a lia  y profundi dad estdn rea l! za das an el campo experi­
mental, antes bien que en e l hueso humane* Damos mas emplitud a 
loa trabajos que olds ic amenta o a nuestro ju io io , hemos con si dora­
do majores, y se eoq^ one la  discusidn existante entre la  predominan 
cia dada al aporte medular o periostico.
En el ditimo apartado son desoritas las t  don i  cas emplea des 
por los distintos autores para estudiar la  vase ular1zacidn dsea, 
y en e l conolufmos que los estudlos radlograficos son los que dan 
mayor ndmero de datos, especialmente con la  micro-radiograffa o 
derlvaoiones de esta* Como contraste se ha u tilizado sobre todo 
sulfato de bario (Hicropaque], Heoprene, o substanoias coloidales 
a concent raci on es variables segt&i los elementos vascular es que in -  
terese v isu a liza r.
De todos es conoddo el valor de la  histologfa en el estu­
dio de la  intima de los te jido s , pues bien, este oaso no es una 
ezcepcidn y para e llo  son la  t in ta  ohina y cl azul B erlin  los con­
trastes mds frecuemtamante utilizados#
Huy in te re s a a te s  son la s  tdo n lo as  da tra n s p a ra n e ia  da 
aPAIffHHOM*
Da manos v a lo r  an la  a o tu a lid a d , aunqua oon un fu tn ro  prone 
te d o r  son lo a  es tu d lo s  a u to -rn â lo g rd fio o s  de p lesas  isyeo tadas  
oon substano ias ra d io  a c t iv a s .
C A P I T T T L O  III 
TRABAJO P3SRS0BAL
Conslderado el aporte vascular, como factor primordial en la 
evolucirfn del cello de fractura, pensamos que este podfa condicionar 
an ocasiones l a  lenta o no oonsolidaoidn de algunas de elles,
Como ya expusimos anteriormente, el trabajo va a referirse a 
las fracturas que afectan a la m l d n  del tercio medio - distal de la 
tibia, para aaf estudiar simultané am ente: la vascular! zacic^n del cello 
de fractura y de los tejidos que le rodean, las caracterfsticas de 
la misma en esta local!zaclcfn, y su posible influenoia en la lenta 
evolucicfn.
T E C K I C A
Hemos elegido el cone jo como animal de experimentacidn, por sus 
condi clones de domestic! dad, facil mane jo, resistencla y fundamental- 
manta porque el sistema cireulatorio de la plerna es bastante pareci- 
do al del bomb re segun hemos podido observer en el capftulo correapon 
diente, Pero si bien en este aspecto^ la similitud es grande, en lo 
que respecta a la direooirfn del eje de apoyo del miembro no ocurre 
lo mismo, ya que mi entras el animal esta parado, la tibia sigue dire- 
ocidh oblfoua, y solo pasa por el eje vertical durante una fase de 
la marcha#
Ademas, el sistema rfseo de la pierna del conejo se diferenoia 
en que el péroné tiene su origen en la rodllla de manera parecida a 
oomo lo tiene el hombre, pero despu^s, en vez de seguir hasta el tar 
so, haoe una sinostosis con la tibia a nivel del tarcio medio.
Y  por lutlmo, este animal por ser ou^drupedo no apoya en un mo 
mente determinado todo el peso del ouerpo sobre una pata, slno que 
lo distribuye, ouando esta par ado emtre las ouatro y durante la mar­
cha lo haoe sobre tdos. por tanto la carga es manor#
istos In conveni ente s podfan ser eliminados parclal mente al utJL 
lizar el perro oomo animal de ezp eri ment aol (fn, sobre todo en lo que 
se refiere al eje de apoyocj asf lo hemos hecho en el oomlenzo de 
nuestros estudlos realizados durante el curso 1957-58 sobre trace 
animales, pero a mas de ser menos mans j able, con frecuencla muerde 
la escayola hasta qultarsela, gran Inconveniente tenlendo en cuenta 
que nuestra intenclcfn es valorar le evolucldn vascular del callo de 
fractura tratado ortop^dicamente, esto es. oon reducoldn manual, in- 
movilizacic^n en^^esada y apoyo, Ademas, las cantidades de contraste a 
utillzar son muy super lores a las necesarias pare el conejo*
pensamos igualmente en el gato, por ser de menor tamano y pare- 
oidas oaraoterfsticas de estatica al perro, pero nos surgleron las 
mismas difioultades que en ^1.
Por tanto, decidimos elegir définitivamente el conejo cuando en 
el curso 1958-59 seguimos con nue stras ezperiencias# fraoturAndole 
una de las tibias a nivel de le unirfn del tercio medio y tercio distal 
Utilizamos 5o coneJ:os de las dos razas mas frecuentes en Espa- 
na, la comiîn y la gi gante, oon edad variable de los mismo s, aunque 
siempre dentro de un margen de cuatro a siete meses, a eicepcl(^ de 
uno de dieciooho. La allmentacirfn ha sido variada, a base de cebada, 
alfalfa, s al v ado, etc., y el ambiante Itmpio, eireado y amplio para 
que el animal déambulase libremente#
La fractura se practàca, previa enestesia troncular con novo-
calna al 0,3 por 100, actuando dos fuerzas per un mécanisme de — 
flexion. Esta técnioa produce en ocasiones fracturas abiertas y -  
nos ha hecho perder algiîn animal, por constituir una via de entra 
da para infeccion. En el intente de provooar la solueion de conti 
nuidad manualmente fraeasmos por complete*
Después, se obtiens un control radiografico de laa fractu 
ra para conocer la forma anatomopatologica de la misma, y a conti 
nuacion previa reduccion manual colocamos un yesb inalmohadillado 
que va desde la base del miembro hasta el extreme distal del mismo 
dejando libre solamente dos o très uhas con su base de insercion 
para controlar el edema. Si queda una amplia zona al descubierto, 
el edema es habituai. La escayola se coloca con las articulaciones 
femoro-tibial y tibio-tarsiana en flexion, para evltar el acorta- 
miento durante el apoyo en las formas oblfcuas.
Seguidamente practicamos nuevo control radiologieo que nos 
indica la reduccion conseguida,
Todas estas ig.aniobras afectan escasamente al animal, pues 
inmediataniente de seca la escayola y soltado, comienza a correr y 
comer al igual que lo hace pasado mds tiempo.
Solamente uno cayd en sopor, que atribuimos a la accidn - 
de la novocaina.
Durante el periodo de inmovilizacidn, perdemos algunos ani 
maies por aparecerles diarrea que les lleva a la muerte en dos — 
dfas, especialmente al principle, y que justificamos por la alimen 
tacidn desordenada en el exceso de verdes.
Despues corregimos esta y cada siete dfas les adniinistram
sulfamides del tipo de la guanidina para evitar las infecciones i
\
te s t  In a l es tan  frecu«D tes“ en e s t#  ewpeoie# #
ip a r te  de lo s  an im ales de c o n t ro l,  pa ra  ensayo de la  t fc n ic a .  
e l re s to  se d iv id e  en v a r io s  grupos cuyo pe rio do  de in m o v iliz a c idii 
varl^a de 3 a 70 d fas .
Pasado es te , lo s  son s a c r lf ic a d o s  con una d o s ls - le ta l
in trsve n o sa  de p e n to ta l o T io b e rb ita l Scfdlco, inmediatamente pr a c t i -  
camos una lapa ra tom fa  media y se d iseca la  a o r ta  p o r debajo de la s  
a r te r ie s  re n a le s , procuracdo no le s lo n a r  vaso alguno e in  ser tan do 
una canula en l a  e r t e r ia  p r in c ip a l que se hace p ro g re se r hesta por 
enoima de la s  i l la c a s ,  pasando una lig a d u ra  e l rede dor de la  agu ja  y  
o t r a  po r e n d  ma d e l punto de pe ne trac irfn  de la  canu la .
S i b ie n  a l c e te te r  puede In tro d u c trs e  has te  la  fem ora l de la  
p a ta  co rre sp o n d ien te , p re fe rim o s  hacer la  Inye cc ion  por enoima de la  
b lfu ro a c io n  para  de esta  manera re l le n a r  e l s is tem a va scu la r de am- 
bos miembro3 y  u t l l i z a r lo s  para un e s tu d io  com para tivo . En alguna 
ocasioni in ten tâm es aprovechar e l animal doblemente fra c tu ra n d o le  am- 
bos miembros, pero abandonamos inmedi a t amen te  esta  s la t  empties po r­
que lo s  conejos no v iv e n  m^s de uno o dos d fas y  ademas se p le rd e  e l 
mf^dulo de comparacicfn.
La inyeccic^n siempre es p ra c tlc a d a  con la  escayo la , s i  adn es- 
taba con e l l  a, pues c u e lq u ie r  h e r id a  que se produzoa e l q u it  a r ia ,  es 
un punto de p ^ rd id a  de c o n tra s te  y a l te ra  e l re l lc n o  p e rfe c to .
La presicfn nonce sipera a los 150 m.m. Hg. , para  e v i ta r  l a  ru £  
tura de capilares que alteren le preperaoi</n.
B l i fq u id o  a in y e c ta r  varYa de unos anim ales a o tro s ,
Mezola 3.- Azul B e r l in  al Z po r 100#
Mezcla F.- M ic ro p a ^ u e A g u a  (1-2 p a r te s ) .
Mezola G.- lîioropeqiue-Azul Berlin al 2 por 100 (1-1 parte*). 
Mezola H.- Mioropa^ue-izul Berlin (1-2 partes),
Empleamos el Azul Berlin como contraste snetomopetoldgioo y el 
mioropaque pare el radiolrfgico,
la cantidad es le aifioiente para que la parte proximal de las 
una s tome una coloraolon azulada o blancs, depend! ente de le mezcle 
utilizada. Esta siempre se uémplea previo calentsmiento discret© en 
baho-marfa.
Despu^s de inyactedo, se desartioulan s nivel de la eadera los 
miembros posteriores y durante 24 boras son conservados en nevera.
Al dfe siguiente, se éliminé la piel y pas an las piezas a fijarse en 
iormol-s&lino el 10 por 100.
Antes de bacer la redlogreffa oon partes blendas, seccionamos el 
miembro a nivel de la rodille y articulacirfn tibio-tarsigne para de- 
jar eisleda la pierna.
La tlcnice radiograi'ica para el estudio de estas piezas es la 
siguiente: peifcula Kodak o iTafe de radiogreffe clfnica, empleando ap 
rato de rayos % con anticatodo de Molitldeno, 35 KY. 10 mA, a una di£ 
tancia de 40 cm. entre el foco y la plaça, y con tiempo de exposici(fn 
de très segundos. (T^cnica K).
Dlsecada la tibia de partes blandas, queda el hueso en formol- 
salino al 10 por 100 pare continuer el prooeso de fi jeclcfn.
Despu^s de lavadas, las piezas pasan al 1 f qui do dec el cifi cents 
que un as veces es acido nftrico el 5 por lOO, otras acido formico al 
lo por 100 y mas comunmente se utilize el deoalciflce&felectrolftico, 
Conseguida la d ec al ci fi ceci (fn y lavadas las prépara clones , vuejL
ven estas el foimol-selino, desde donde se toman para radiografiaTlas 
oon la teonlca siguiente: Igual que la teonica K , oon la modifloeoirfn 
del tiempo de exposioidn.
Otras veoes ençleamos distinta t^cnica: pelfcula Mlorotest 
sohleussner, oon aparato de anticatodo de cobra, 25 K v , , 15 ma#, diis 
tanoia F-P de 40 cm, y tiempo de exposlcirfn de 3 minutos (T^cnioa %) • 
A oontlnuacion se cortan estos hue so s unas veces en senti do 
longitudinal y otras transversal a nivel del callo de fractura, y 
ademas cortes longitudinales de les dos epffisis proximal y distal, 
todos ellos con un grosor de medio a un milfmetro, que se radlogra- 
ifen con la t Monica siguiente; pelf cul a Kodak t-6028, aparato de ra­
yos X oon anticatodo de wolframio, 2o Kv. , 12 mA# , distancia F-P de 
18 cm, y tiempo de exposlcicfn de 15 minutos (T^cnice M) •
Estas preparaciones son ampliadas fotogradicamenta , y todas es- 
tudisdas en el microscopio, para obtener microfotogrefla s de los earn-' 
pos interasantes,
Otras piezas o parte de las utilizadas en radlologfa se emplean 
para el estudio an atomo-petol (igloo en cortes de 5 a lO mi eras y teSi- 
das con hemat o si lin ar eo s in a , de las cuales se haoen asimismo microfo- 
togreffe s.
OBJBTO DSL BsrUDiO
jSxpuesta la sistam^tica realizade, de elle puede deducirse la 
Intenolcfa de nuestro trabajo,
lo )  Examen maorosodploo de la s  p le rz a s .
2fi) Sstudlo radiografico de las mismas, con partes blandas, pa 
ra invastigar la influenoia que el proceso reparador de una fractura 
puede tener sobre la vasoularizacidii de los tejidos blandos que ro­
dean al verdadero callo de la misma* Para deductr estos datos se es- 
tudian ambas pates comparativamente.
3û) Radiograffa de las tibias aisledasy previamente decalcifi- 
cadas, para demostrar a wgrosso modow las vascularizacic^n del cello 
y est ado de las arteries nut r i d e s  del hueso. Igual que en el apart a 
do anterior, el estudio es comparativo entre el lado seno y el frao- 
turado.
4 q ) cortes longitudinales o transversales del osilo, oon el gro 
sor de un milfmetro que se rediograffan pare observer el aporte vas­
cular el callo, sea perirfstico, del f ragmen to proximal o del distal.
5 q ) cortes longitudinales de ambas epffisis oon el grosor de 
medio a un milfmetro para estudiar radiograficamente la influenoia 
que sobre las mismas pueda tener el proceso reparador de una fractu­
ra. Comparativo con el lado seno.
6fi) Examen anatomopatolcJgico de cortes longitudinales o trans­
versales del cello, oon lo micras de grosor, pare estudiar los ele­
mentos vesculares.
P R O T O C O L O S
CGNEJO NUM. 1.- (CORTROI)
Baza; oomiiti; maoho, blanoo, edad: 5 mesas•
inyeooirfn en una vena auricular de lo mgr. de heperina, y pooo
tiempo despu^s, sacrificio can una dosis letal de pentotal 1 .v#
Laparatomia media y canulacirfn de la aorta abdominal, previa 
disecoi(^n.
Inyeccicfn de 150 o.c. de una suepensic& calentada al ba3o-ma- 
rfa con 5o c.c. de Hicropaque y loo c.c. de azu I Berlin al 2 por 100 
Ouando solo faltan 40 c.c. por inyectar incidlmos la vena cava infe­
rior. que drena ampliameute.
Paso de la pieza a nevera durante 24 boras.
Badiograffa de la misma con la tecnlca K«
Eliminacic^n de las partes bl&ndas que rodean a las tibias y a
un femur, pasando a fijarse en f o m o l  al 10 por 100.
3 l otro femur, despu^s de limpiado se deja en una solucicm de 
floroglucina; Igr.; acido n/trico lo gr.; formol al 10 por 100: 100 
c.c. (sol. c) donde se decalcifies y fija simulteneamente.
Las piezas primeras pasan a decalcificarse en acido
frfrmioo al 10 por 100.
conseguida la dec al cifi c a d  <^ n son lavadas en agua y el df« si-
se K^oiocétt tn
gui ente pas an da nuevo a formol el 10 por loo.
con estas piezas se ensaya tipo de pelfcula (olfniea de R.x, 
Kodaline, scbleussner) , el tubo de R.x* a emplear (aparato elfnlco 
de radiograffas, de radioterepla y de cristalograffa con anticatodo 
de MO, asf' oomo el kilovolt eje y la intensidad.
se praetioan cortes de 0*5 a l  m.m, de grosor, que se radiogra 
ffan sobre pelfcula Kodak-v<-6o2ô, con anticatodo de MoUbdeno a dis- 
tintas intensidades, dlst&ncia F-P y tiempo de expo si cl (fn.
cortes para estudio histolc^gloo por congela ci(^n con tlnclcfa 
por el m^todo de hematoxllina-eoslna.
R e su lta d o s .- La decalcificacirfn con sol. c produce deteitoro
de la s  p ie za s , por lo que es desechada, mi en tras  que e l ^oldo f<^rml-
0 0 no las altéra, aunque prolonge el proceso de deoalclficaolcfn.
Los aparetos clfnicos de R.i. y radioterapla, son de resulta­
dos preoarios, por lo que se abandon an.
El resto de las t^cmicas empleadas son aoeptables.
CQKBJO HUM. 2 (CmTBOl)
B. oomiin; Maoho, grls par do; 4 mesas.
S a c r i f ic io  oon d o s is - le ta l de p e n to ta l.
canal!zacicfn de la aorta e inyecoiAi de 150 c.c* de la mazcla H
Badiograffa de las piezas con tubo de R% oon anticatodo de wol­
framio a di stintas int en si da des, tlempos y distancias, us an do pelfcu­
la Kodak clfnica y scbleussner.
Sliminadas las partes blandas y decaloifioadas las piezas,se ra­
dio graf fan las mismas con tubo de wolframio a di stint as intensidedes 
tlempos y distancias, sobre pelfcula Kodak utilizada en clfnica y 
scbleussner.
Practicados cortes de 0*5 a 1 m.m. de grosor, son radiografla­
des sobre pelfcula Kodak y-6028 oon tiempos, distancias e intensidedes 
variables.
In c lu s io n a s  en p a ra fin a w  para  e s tu d io  b is to lr fg ic o  con t ln c i( fn  
u t i l iz a n d o  bem atox ilina*teos ina .
B e su lta dos . -  don en general acepteb les con estas tM onicas.
COKBJO NUM. 3 (CONTROL)
R. glgante; bembra, parda; 5 meses.
sacrificio con dosis letal de tlo-barbltal.
L ib e ra o l(fn  Jr oana llzac lc fn  de la  a o rta , se In ye c ta n  150 o.c# de 
l a  sol. F, ca len tada  a l baSo m aria .
Deoalolflcacirfn con ^cido nftrlco al 10 por loO .
Radiograf fa de las piezas oon partes blandas sobre pelfcula Me- 
fe de la utilizada en clfnica con tubo de rayos x con anticatodo de 
bierro, intensidades, tiempos y distancias variables.
Eliminadas las partes blendes, se radiograffan las tibias decal 
oifioadas en oondiciones similares a los del apart ado superior.
cortes de 0*5 a 1 m.m, de grosor son radiograf 1 ados sobre pelf- 
cula Kodak. H-5088 en varieties condieiones.
Resultados.- sn general se obtienen im^enes de poca nitidez de 
ifneas, especialmente para los cortes finos, por lo que se abandons 
este tubo de Rx.
La dec a i d  fl caoion conseguida con el acido nftrico en general 
es buena y mas rapide que con el acido fcfrmico.
OON3JO Ntttl. 4 . -  (CONTROL)
R.gigante; boobra; 5 meses; grls-plomo#
Saorifioio con dosis letal de tlo-barbltal, con Inyecclc^n pre­
via de 5 o.c. de novocaina al 0*5 por 100.
Liberaoitfn y canalizacl<& de la aorta. Inyeocirfn de 15o c.c# 
de la sol. a.
Fijacion y peso a decal ci ficador electrolftico.
cortes para estudio bistol^gico por oongelaoicfn o previa inclu 
sicfn en parafina.
Las tfikÊ'câ» se bacen con bematoxi lin a-eosina.
Resultados.- La novocaina no influye en el relleno del sistema 
vascular*
La decalclflcacion electrolftica as tan buena como la obtenida 
oon el acido fc^rmico.
La pieza se inyecta mejor utili zando la mezela £. aunque el 
conteste sale facilmente de los vasos al practicar los cortes*
CONCLÜBIOKES DE LOS CONTROLES
ivespu^s de realizados estos cuatro contrôles, llegemos e las 
con d u  si ones ;
lû) Considérer indicado el pentotal o el tio-barbltal para sa- 
crlfioio del animal con una dosis que no llega a los lo oemtigramos.
2fi) mutilidad de inyectar vaso-dllatadores, pues el efeoto 
V. d. del barbitiïrioo anest^sico es suficiente#
3 q ) Indiferenoie de aWminl strar previamente hep ar ina, que evi- 
tase la coagulacicfn, y a que como el animal se inyecta inmediat amante 
de morir o ouando aiin late deb il mente el coraz(jn, este problems no 
llega a existir.
4fi) La deoalcificacic^n es buena con a# t d r a d o o , a* nftrico o 
en deoal ci fi cado r electrolftico.
5fi) Las radiograffas practicadee de las piezas con partes bien 
das eran cfptimes sâ utilizamos las t^cnicas: Anticatodo de go, 35 k v , 
10 m#A distancia F-P de 40 cm. y tiempo de exposicic^n de 3 a 5 segun­
dos oon pelfcula Kodak o Hafa (T^cnica K) •
Anticatodo de eu. 25 Kv. 15 m.A, distancia F-P de 40 cm. y 3-5 
minutos de exposioion con pelfcula scbleussner ( T Venice L) #
6 q ) Las radiograffas p ra et i cédas de las piezas dec aie if i cédas 
son (fptl mas con las t Monicas K  o L desoritas.
7û) Las radiograffas de los cortes son (Uptimes empleando enti- 
eatodo de wo, 20 Kv, 12 m.A* distancia F-P de 18 cm. y tiempo de expo 
sicic>n de 15 minutos con pelfcula Kodak y-6028, (T^cnicaM)*
8fl) Los cortes para Anatomie Patolrfgica son buenos los obteni­
dos por congelaoirfn, con ..S. a 10 micras de grosor.
G0352JO m m .  5
B« oomun; macho-; gris; 4 meses.
Dfa 0 .- Fractura de tibia
Fractura transversal 
Reduo cion mammal y eoyesado
Dfa 2 .- £st^ bien
30. se quit a ensayola. NO dolor en el foco.
70- sacrificio con dosis-letel de pentotal. inyeooic^n de 15o o.c. 
de la mezÿLa G#
Radiograf la de la pieza con partes blandas con la t^cniea K
Decaloifi qecion con a. formico al 10 por loo
Radiografia de las tibias de cal ci fi cada s con la t^cnl ce L#
Cartes longitudinales del callo y epffisis que se radiogra-
flan oon la tecnica
cortes para A M t o m i a  Patoltfgioa.
R E S U L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPIC OS •- AParece la tibia casi perf eotamenta
reconstrufda. Ligera desviacic^n angular de convexidad dorsal, k o
existe hipertroffa a nivel de la ooncavidad. Aoortamiento de unos
£ m.m»
Hadiogr^i cam ente présenta una va sculari zacidn perifraoturaria 
practicernent0 igual que en el lado sano* En ninguno de los dos miem­
bros existen rotures vaseulares con derrame de contraste.
YASCULARIZACION DE LA TIBIA*- La arteria nutrioia principal pens 
tra por su orificio de la cara posterior, poco despu^s se divide y la 
rama inferior llega al callo de fractura, junto con la nutrioia secun­
daria, donde se ramifies en una red de vasom muy apretada de la que 
surgen ramas hacla la met asi s distal, por las que llega aflujo hem^- 
tioo desde la nutricia al fragmente inferior. Si no existe una reoons- 
truoclrfn de dicha arteria. en parte se debe a la cortedad del fragment 
La rama superior asciende con nitidez hacia la metafisis. Exi£ 
ten algunos derrames de contraste.
TjlSCDlj&RIZAGIOK DKL CALIO»- Observamos en la eerie de cor tee 
longitudinales con direccio'n enteropo star lor, la llegada a la ifnea 
de union de ambos fragment os de le arteria nutricla principal y se- 
CL'undaria que son amputades transversal mente en su grueso tronoo, lo 
que indice la continu!dad de la misma* En el fragmente distal^ se ob- 
servan dos vasos gruesos de curso descendante y adem^s numerosos finoa 
La ciroulaci^n periostioa en mue ho s puntos ha desaparecido por 
compléta y las corticales se van pen et rades desde la modular de finos 
vasos con direocidn centrifuge# El aporte peridstico, aunque escaso, 
atin fesiste en algim punto donde la reduooidn fu^ menos perfects#
En el fooo de fractura adn persiste une vesoularizaoidn aumemta 
da de direcoid# indiferente.
YASCULlRIZiCIOK DE LAS ZOÎÎAS EPI FIS ARIAS#- En la proximal del 
lado fraoturado, se aprecian los dos sistemas lizaitantes del cartilago 
de crecimiento, metefisario y epifisario, en dlsposicldii regular, espe- 
cialmente el primero. El metefisario aparece perfect amante dispuesto 
con las arborizaciones de les terminales de la rama ascendante de la 
nutrioia principal mas las propias metafisérias. Entre estas circula- 
oiones limitantes parecen existir anastomosis debajo de la tüberosidad 
En la epifisis distal, se observa en el lado metafi sa ri o y en su 
mit ad interna, un tronoo grueso diafisario que corre paralelo a la li­
nes y vi dan do multiples vasitos finos perpendiculares directes. En 
el oentro ddl cartilage exister vasos finos que un en las dos olroula- 
oiones metafi sa ri a y epifisaria#
Laminas,- 23, 36h, 56b,71c.
COKEJO EIM# 6
B* gig ante; hembra; 5 meses; bianco y belge#
I)£a 0*- Fractura de tibia dereoha
Fractura oblioua con tercer fragmente 
BeducoiMi manual y enyesado#
nia 3#- Alimentacic^Q; normal# BO edema#' Buen est ado de la esoayola.
Dia 15# Apareoe muerto. a  pesar de ello se inyecta con 150 o#o# da 
la mezola E#
Decal ci ficacion en acido formico al 10 por loo.
Paso a ABatomia Patoltfgica#
R S S U L T A D O S
t: c
CARACTERES MACROSCOPIC OS#- N6 existe edema a nlvel de la pata# 
Por palpaoidn, se aprecia un oallo no muy voluminoso y sin movilidad 
a nivel del mismo# Ro ei^ste acortamiento y la coaptacidn interfreg- 
mentaria es termino-terminal. Desvlacirfn angular de concavidad ante­
rior# No hipertrofia del callo sobre la concavidad# En la disecoidn 
no descubrimos restes del hematoma fracturario#
OONSJO NUM. 7
H* g lg a n te ; macho ; g r is  pardo; 5 meses*
u ia  0#- F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu ra  o b lio u a  
Heduocion manual y  enyesado#
Dia lo# Esta bien# no edema# Buen estado de la  esoayola#
D ie  19# comienza con d i arrea#
D^a 20# Mai estado general. Sacrifioio con una dosis letal de pentotal 
inyecoion de 15p o#o# de la mezola H*
Radlografia coh p ^ t e s  blandas oon la t^onioa K#
Decaloifioaclrfn en a# frfrmioo al 10 por loO#
Badiografia de las tibias decalcificadas con la tecnioa 1C* 
Cortes transversales del oallo y longitudinales de las epîfi- 
sis, se radiografian con la teonica M#
Cortes para Anatomie Patologica*
R B 3 U L T A D 0 3
CARACTERES MACROSCOPTCOS•- Por palpaoirfn, se aprecia un cello vo 
luminoso, pero sin movilidad anormal sobre el mismo# Acortamiento de 
3 m#m# No existe perfeota coaptacicfn de las superficies fracturarias, 
ligera desvlacitfn lateral# Durante la dlseccicfn se observa una inten­
se vascularizacidn local#
Radiograf icament e descubrimos una dens a tflama vascular en las 
partes blandas que rodean al foco de fractura, siguiendo una diraooiA 
tanto longitudinal como transversal. Algunas roturas vasculares con 
derramamiento da contraste.
YASCIXLARIZACION DE LA TIBIA»- Las arteries nutrioias principal 
y secundaria llegan al oallo hipertrrffioo, donde se forma una red vas­
cular a la que se suman vasos de la periferia# La rama superior de la 
nutricia asciende con nitidez hasta la metafisis#
sn el fragmente distal# exist an vasos de direccldn longitudinal, 
de mayor calibre en la parte proximal del mismOy pero ramificados en am
bos mitremos, por un lado para formar la red vascular del callo y por 
el otro hasta la zona metaflsarla# Derrames de contraste.
VASCULAHlZACIOB DEL CAXXO* 2n cortes transversales seriados, c£ 
rrespondiant es a la porolcfn alt a del fragmento proximal se observa am 
la modular, aparte de los troncos principales, une red de vasos finos 
uni da al endostlo. El gran aporte perlcfstioo se visualize perfect amen 
te y con net a direocion transversal,
Al descender, el calibre de los vasos gruesos va dismlnuyendo y 
les redes, medular y periostica, se inor ament an. La cortical apareoe 
atravesada por finos vasos en ocasiones dc direccirfn centrifuge y can 
tripeta#
Mas abajo, persiste la rica eportaci(6i perirfstica, espeel aimante 
debajo da la linea de fractura, en que la medular es precaria» En our 
30 descendente, reaparece de nuevo intensamente le medular, persis- 
tiendo la peridstica*
YASCÜLARIZACION DE LAS ZONAS SPIFISARIAS#- La proximal, présenta 
regularidad en la disposicirfn de los dos sistemas vasculares limitan­
tes del cartila^o. La epifisis esta recorrida por un grueso tronco ar 
terial que va dando arteriolas iiacia el oartilego. En la ciroulacicfn 
metafisaria, es interesante la penetracidn de los vasos metafisarios 
propiamente dichos, que se arborizan inmediatamente. Tambl^n se ven 
llegar a esta dïtlme,los terminales de la nutricia ascendents.
En la distal, aparece el cartilago estrechado e interrumpldo en 
el centro por paso de elementos vasculares desde la epifisis a metaf^ 
sis y tambi^n perifdricamente, p a r e d  ando apreciarse aqui la arteria 
circunferencial que une las dos ci roui aci on es. a le metafi saris 11a- 
gan vasos gruesos pzocedentes de la diefisis que se arborizan en sus
term in aci one s.
Laminas.- 3^»,47c, 47d, 48a, 4 8b, 65a, 65b.
CONBJO NUM. 8
B* oomifn; heoibra, bianco, 4 meses.
D^a 0 * -  F ra c tu ra  de la  t ib ia  iz q u le rd a .
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l 
Reduoolon manual y enyesado.
n ia  1 . -  No edema, Difioultad para movers a,
c ia  4 . -  s ig u e  anorÀ xico, Adelgaza. D iarrea#
ü ia  5 .-  NO puede ten e rse  dereoho, re s p ira  oon d i f io u l t a d  s a c r i f io io  
oon dosis l e t a l  de p e n to ta l#
Inye oc io n  de 80 o ,o . de la  mezcla G#
A l l ib e r a r  la  p ie l  de la s  pa tas se a p re c ia  en e l la do  del ye 
so , un re lle n o  p a rc ia l de lo s  grupos m usculares.
D e c a lc if io a o ir fn  en a* n f t r io o  a l 10 po r loO.
B a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  con la  te c n io a  K.
R E 3 U 1 T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPIC0 3 .-  Edema de lo s  te j id o s  que rodean e l
fo co  tra u m a tico . Por pa lpac irfn  no se a p re c ia  c e l lo  ree lm ente, y s i
gran m o v ilid a d  de lo s  fragm entos, En l a  d is e c c i^n  de lo s  te j id o s  b ie n
dos, aparecen rss to s  de l hematoma f r a c tu r a r io  que disecan lo s  pianos
de Mclivage»».
Radiogrâficafaente^ present© un re lle n o  incom pleto de l a rb o l vas­
c u la r ,  por lo  que me se deducen co n c lu s !ones.
YASCULARIZAOION DE LA T IE IA#- Ocurre exactamente igua l#
CONiSJO H M .  9
H* comdn; maobo, b ia n c o , 4 meses.
J)ia  0 * - F ra c tu ra  de t i b i a  derecha
F ra c tu ra  o b lic u a , llge rem ent©  a b le r ta .
Heducoidn manual y ehyesado.
D ia 3 . -  3e encuentra b ie n
Die AO- A lla ien t a c i on norm al, pero  adelgaza
D ia 11- Aparece ^muerto.
in y e c c io n  de 5o o .c . de la  mezcla S#
Decalc ii 'io a c i( /n  con acido fd rm ico  a l lO por lo o *
H E S U L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPICOSRestos de edema fo c a l.  C e llo  f lb r o  
so con m o v ilid a d  anormal y un punto de o s te i t is  o de cub ito . penetro 
ascasa canti dad de c o n tra s te  por lo  que es p racticam ente  inapsovech* 
b le .
CONEJO NUM. 10
R. glgante; maobo, giis pardo 5 meses.
Dia 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecba.
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l con te rc e r  f  ragmen to  y una pequena b e r i 
da s u p e r f ic ia l .
Reduccic^n manual y enyesado,
D ia 3 . -  se a lim e n ta  b ie n . îio edema.
Dia 6.- Sacrifioio con uns dosis l e t a l  de p e n to ta l.  Inyecc lrfn  de 150 
o .c , de la mezcla E.
R a d io g ra fia  de la  p ie za  con p a rte s  blandas con le  t^ c n ic a  K. 
D e c a lc i f icac ion en acido fo rm ico  a l 10 p o r 100.
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc i f i  cadas oon la  t^ c n ic e  E. 
co rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y e p i f is is ,  que se ra d io g ra - 
f ia n  con la  t^ c n io a  lî .
Cortes para Anatomia P a to lo g ic a .
R B 3 U X T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPIC0 3 .-  Se a p re c ia  une zona in f i l t r e d a  en 
lo s  te j id o s  b landos que rodean a l fo o o , s in  d e f in ir s e  un c a llo  verda- 
dero. M o v ilid a d  anormal a n iv e l de la  l in e a  de f ra c tu ra ,  i l  © lim ina r 
la s  p a rte s  b landas , quedan a is la do s  lo s  fragm entos. Abundant es re s to s  
de l bematoma f r a c tu r a r io  ta n to  en e l foco como a d is te n c ia ,  diseoando 
pianos de "C liv a g e * .
R a d iog râ licam en te , aparece en e l lado a fe c to  uns v s s c u la r iz e -  
Q lén  pa rec ida  a l sano, acaso puedan v is u a liz a rs e  elgunos vasos m^s, 
pero s i i i  n i t id e z  s u f ic ie n te  para a f irm a r lo .
7A3CULAHIZACI0N DE LA f lB lA * -  La a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l pé­
n é tra  con g ra n  n i t id e z  y es amputada a n iv e l de l a  l in e a  de f r a c tu ra ,  
tra n s v e rs a l mente, sn e l fregmento d is ta l ,  so lo  se ap rec ia  e lg iin  peque- 
no elemento v a s c u la r.
La po ro irfn  ascendante de la  a r te r ia  n u t r ic la  se ra m if ie s  oon t£  
da c la r id a d  an v a r io s  tron cos  que l le g a n  basta  la  zona m e ta fis a r ia  
p ro x im a l. ------------
TASCULABI2ACI0N DISL CALLO*- Los cortes longitudinal es permiten 
ver oon nitidez la emputaoicfn de las arteries intramedulares princi­
pales an el fragmente proximal* Sn el distal solo algun pequeno vaso 
es posible visualizar.
YA3CULARIZACI0N DE LAS ZONAS EPIFISARIAS»- Los cortes presea- 
tan e nivel de la proximal, un cartilago anoho limitedo »*e^ularmente 
par do3 sistemas vasculares; el metefisario y el eplfisario, a la me­
tafisis llegan los veeos terminales de le s* nutricia escendente.
En la distal, que tembien exhibe una ifnea nftida y limpia,lim^ 
tado arriba por el sistema metefisario^que es recorrldo paraielementa 
por la arteria terjiinal di&fisaria que de numerosos vasos en direccidi 
perpendicular bncia el certfï&go, En el sisteme epifiserio ocurre al- 
go pare ci do.
COÎiEjO NUM. 11
R. coinun; b ombra; gris p/do; 5 meses*
D^ a 0*- Fractura de tibia derecbs.
Fractura oblfoua 
Heduocirfn manual y enyesado*
Dfa 1.- se encuentra bien. îio edema. Buena deambulaoirfn.
3.- Aparece muerto. Inye^ ccion de lOO c.o, de le mezcle E* 
Decelcificacion en acido nf t ri co al 10 par lOO.
Cortes para Anatomia patologica.
R E 3 Ü L T A D Q S
ASPEQTO ITaOROSCOPICO.- El foco de fractura y modula dsea epera- 
cen rojos, sin inysctar de contraste. Infiltreclon del bematoma entre 
loo pianos musculares.
EoTUDiO MICROSCOPICO.- KO aparecen los vasos inyectedos de con­
traste.
G0N3J0 im i.  12
R. oorniln; bembra; blanc o-par do; 5 meses*
cfa 0«- Fractura de tibia derecba.
Fractura transversal*
Reduo c i on manual y en^^esado.
2 . -  Nueva reduccion  de la  f ra c tu re  y escayola*
r fa  10. se encuentra b ie n . No edema d is t a l .
DJfa 2 0 .- A l q u ite r  escayola p resen ts o s t e i t is  a n iv e l de l fooo .
CONEJO NUM. 13
R. glgante; macho; grls; 4 meses.
Dfa 0.- Fracture de tibia izqulerda 
Fractura transversal 
Reduoolon manual y enyeaado.
D^a 2.- Nueva reduool(fn por presenter acortamiento de 1 cm* gnyesado.
Dfa 15.- se encuentra bien
Dfa So.- Comienza con diarrea
cfa 31.- Sacrifioio en estado moribundo. inyeccicii de loo c.c. de la 
mezcla E.
Decalcifioacio'n an a. nftrico al 5 por loo.
Cortes pare Anatomia Patolc^ gica.
R E 3 U L T A D Q S
CARACTERES MACROSCOPIC0 3 .- A la  pa lpac idn , se e p re c ia  un c e l lo  d
ro y de medieno volumen, sin movilidad exormel. No existe acortamiento 
aunque ci desplazamiento latr-rol cle los fragmentos. Arigulacirfn de coc- 
cavldad interna de unos 25&. %jo iiipertrofia del callo en la zone cdnc 
va. Dur ante l e  d i sec cion cie l a s  pert re blendes s€ observe buene vascu- 
lerizacijn :n  l o s  p u n t  as p rox im o©  a la ifnee de fracture.
GONEJO HUM. 14
R. glgante; macho; blenco-pardo; 5 meses*
D^a 0*- Fractura de tibia izqulerda*
Fractura transversal con un tercer fragmente pequeno*
Reduceirfn msiial y enyesado.
Ddfa 8.- comienza con diarrea. pi eta.
D^a 16.- Esta bien.
Itf^ a 30.- Sacrifioio con dosis-letal da tiobarbital in trap er i tone al. 
Inyeocion de 150 c.c. de la mezola H.
Radiografia de las plazas con partes blandas segdn la tMo­
nica K.
Decal ci ficacic^n en decalcifi cador electrolftico.
Radiografia de las tibias decalcifi cade s con Is t Monica K 
Cortes longitudinales del callo y epifisis que se radîogra 
fian con la tecnica M.
Cortes para Anatomia Patologica.
R E S D L T A D O S
ClRlCTSRSS MABROSCOPICOS.- Elimln&das les pertes blendes, se 
aprecia la exist en ci a de un oallo pequeho y sin movilidad e su nivel. 
No présenta acortamiento practicamente, pero si discrete des via cion 
lateral aunque sin llegar al 50 por 100 del diametro diafisario. Acgu 
lacicin discrete (15a) de concavidad externe con ligera hipertrofia 
del callo a nivel de le misma.
Radiograf1camente. se observa un aumento de vasoularizaoirfn en 
las partes bleundas que rodean al fooo • aunque no en cantidad excesiva 
y si gui en do mas habit ualmente una direocidn longitudinal*
TASCDLARIZiCION DE LA TIBIA.- Con un callo no voluminoso, se 
aprecia al descenso de las arteries nutrioias principal y secundaria 
que llegan al fooo de fractura donde se pierden en une densa red vas­
cular, Desde esta, parten troncos gruesos que ramifieandose lo hacen 
hasta la zona metafisaria distal. Desde la periferia se dirigen hecia 
la medular, finos vasos oon direccirfn prefer ente transversal, la nu-
trloia asoendente ae aprecia con to da clerldad haata su correspondien 
te metafisis*
YASCULARIZACION DEL CALIO*- Desoendiendo por el fragmcnto prox^ 
mal. llega hasta la ifnea de fractura la arteria nutricia principal 
y otro tronco, dando escasas oolaterales con direccirfn obll^cua. for- 
mandose una red densa y fin a a la que llegan ramos desde los vasos 
que descienden por el fragmento distal que aparece bien vascularizado 
El aporte periostico no es muy aoentuado, en muohos puntos con dire- 
ccirfn indefinida y en otros transversal*
YASCDLARIZACION DE IAS ZONAS SPIFISARIAS*- La proximal.présenta 
un cartflago de crecimi m t o  no muy ancho pero si claro a excepcldn de 
algun punto lateral dudoso de pasar algiin vaso* a la m e t 6 i s i s , qua 
no esta muy densa de elementos vasculares, llegan los terminales del 
si sterna diafisario modular*
La distal con un cartflago de conjuncWn poco neto en el oentro 
y con altura regular, aparece limitado por dos sistemas vasculares con 
elguna rotura en los elementos finos* En la zona central pas an vasos 
finos a travds de A *  Los ramos diafisarios llegan haste la metafisis.
CONS JO NUM. 15
E. comdn; macho; gris pardo; 4 meses.
D^a 0.- Fractura de p#ta derecha.
Fractura ablerta oblicua 
Reduo cl Ml manual y enyesado.
D^a 2#- se encuentra bien.
Difa 15.- se encuentra bien.
Df^ a 25.- AParece sin escayola y con osteitis a nivel del foco.
CONS JO NUM. 16
R. oomiin; tnacho; b e lg e -b le n c o ; 4 meses.
D^e 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu r^  tra n s v e rs a l 
Reduo c ion  manual y  eny esado.
Dfa 3.- Presents acortamiento. Nueva reduocion y enyesado.
D^a 7 . -  Aparece m uerto.
CONSJO NUM. 17
H. glgante ; macho-j blanoot 5 meses
D^a 0 *- F ra c tu re  de t i b i a  iz q u le rd a  
F ra c tu ra  o b lfo u e  
Reduocion manual y enyesado.
D fa 3 . -  se muer de escayola y  aparece edema d is ta l*  Reforzam lento de 
la  escayo la .
D^a 10. Cambio de yeso.
D^a 40. se r e t i r e  la  in m o v illz e c ic fn . inda  p e r fe c t  am ente*
I)fa 60* S a c r i f io io  con una dosis l e t a l  de p e n to ta l i * v .  inyeecic^n de 
150 c .c .  de la  mezcla E*
R a d io g ra fia  de la s  p leza s  con p a rte s  b landos con la  tA rn ic a  I  
D e c a lc if i cac io n  en A id o  fo rm ico  a l  10 po r 100*
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if i  cadas con l a  td c n ic a  1* 
c o rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a llo  y  e p i f i s i s ,  que se ra d io g ra - 
f ie n  con la  t A n ic a  M*
Cortes para Anatomie P e to ld 'g ica *
R E 3 Ü X T A D 0 3
CARAGTBRfS MACROSCOPIC OS*- A t r a v A  de la s  p a rte s  b lendes, se
a p rec ia  un c a llo  de f r a c tu ra  d is c re te *  Acortam iento de 0*8 cm, f u s iA
de lo s  fragm entos la te r o - la t e r a l  y l ig e r a  s n g u la c iA  a n te r io r .  No au-
manto de l c e l lo  en la  concavidad y muy lige ram en te  sobre la  convexida
^  1V  C 7 »' ■ >' V *
R a d iog re ficam en te ; se observa un aumento de le  trama ve scu la r 
p e r i fo c a l con d ire c c io n  lo n g itu d in a l y a veces tra n s v e rs a l.  NO se de£ 
cubren p r  A  t i  cament e ro tu ra s  vascu la res  con derrame d e l c o n tra s te *
YASCULARIZACION DE LA T IB IA .- Pen et r  an le s  n u t r ic ie s  p r in c ip a l 
y  sec under le  que l le g a n  hasta  e l o a llo  donde se forma une red de vasos 
f in o s  con p re fe r  ente d ire c c io n  lo n g itu d in a l y de donde p a rt en lo s  de l 
fragm ent o d is ta l  que p re se n te r c ie r to  desor den. NO se p re c le  p r A t ic a -  
mente re d  p e r io s t ic a .
La rama p ro x im a l sigue un curso ascendante y con troncos d e f ln i -  
dos hasta  la  m e ta f is is  super i o r *
VASCX3LABIZACI0N DSL CALLO*- A la  a r te r ia  n u t r ic ia  descendente 
so la  a p rec ia  oon n i t id e z  p e r fe c ts ,  y  po r te n e r co rte s  seriados , se 
co n tin u a  su curso haste e l  fragm ente d is ta l ,  donde da v a r ia s  ramas 
que lle g a n  a la  zone m e ta f is a r ia ,  espec ia l mente une de e llo s  que co­
r r e  p a ra le lo  a l c a r t f la g o  de c o n ju n c iA  dando vasos f in o s  sucesivos 
pare la  m e ta f is is .  En la  zona de fu s id n  in te r fre g m e c ta r ia ,  e x is te  
una red  de vasos f in o s  que es ta  increm entada por lo s  que lle g a n  de l 
p e r io s t io  en una zona en que la  coap tac ldn  no e ra  buena,
AParte de puntos a is la d o s , la  c i r c u la c iA  p e r ir fs t ic a  ha desa- 
p e re c id o , y s i  e x is te ,  es de p re fe re n te  d ire o c ir fn  lo n g itu d in a l.
La a r te r ia  n u t r ic ia ,  en su curso descendente po r encima de l 
c a l lo ,  da escesas c o la te ra le s ,
YASCULARIZACIOK DE LAS ZONAS EPI FIS API AS*- Sn la  piroxim al, se 
ap rec ia  une l in e a  de c a rtjf la g o  de c re c im ie n to  s in  bordeam iento regu 
la r  de lo s  dos sistem as l im ita n te s ,  aparte  de numerosas ro tu re s  de 
pequenos v a s ito s  con derramamiento de c o n tra s te , dos troncos gruesos 
dan o o le te ra le s  en la  e p f 'f is is  y  lo s  d ia f is a r io s  ascienden hasta le  
m e tA is i»  donde se ra m ific a n *  Per i f  ë r le  amen te  se observan vasos que 
pas an de uno a l o tro  la d o .
En la  d is ta l ,  ex i s te n  lagunes p o r re tre c c ir fn  de l t e j i  do, pero a 
pesar de e l lo  se ap rec ian  la s  dos ramas in f e r io r  es d e l seno venoso y 
ramas e r te r ia le s  que lle g a n  hasta  e l c a r t  A  ego de con ju n c lA ,  La e p f- 
f i s is ,  es re c o r r id a  p o r vasos gruesos p a ra ie lo s  a la  l in e a  de c re c i-  
m iento y de e l le s  se desprenden elementos f in o s  hacia  e l c a r t i la g o .
L a x in a s . -  36a, 56b, 71b.
CONSJO NOM. 18
H. oomiîn; maobo; grls-pardo; 5 meses»
DJfa 0»- F ra c tu ra  de t i b i a  derecba 
F ra c tu ra  o b llo u a  
H educo iÂ  manual y  enyesado»
I)la  6 . -  j f is t i  pe rfec tam ente , NO edema »
c ia  1 6 .-  H *
D la 30»- Se q u ita  yeso. o s t e i t i s .
CONE0O NUM. 19
B. gigente; macho; rublo; 6 meses.
D ie  0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecha
F ra c tu ra  lige ram en te  o b lic u a *
Beduocion manual y  enyesado.
u la  1 0 .-  Esta b ie n .
dI s 4 0 .-  se r e t i r a  escayola. Deaod)ula b ie n .
D la 6 0 .-  S a c r i f io io  con una dosis l e t a l  de p e n to ta l l . v .  in yeco irfn  
de 150 0 . 0 . de la  mezola H. .
R a d io g ra fia  de la s  p iezas con p a rte s  blandas segim le  t A -  
n ic a  K.
Deoaloi f i  cacion con d e c a lc if ic a d o r  e le c t r o l i t i c o .
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con té c n ic a  K. 
C y te s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y e p i f is is ,  que se ra d io g ra -  
f la n  con la  t  A n ic a  M# 
co rte s  pa ra  Anatomia P a to lc fg ica .
R 1 3 U L T A D 0 3
CARACTERES MACROSCOPIC OS.- A l a  p a lp a c iA ,  se ap re o ia  un o a llo  
muy pequeho. E lim inadas la s  p a rte s  b lan das , e l o a llo  de f r a c tu ra  es­
ta  muy b ie n  formado y  no h ip e r t r r f f ic o ,  s i g u i en dose la  contim uidad 
dsea. L ig e ra  ooncavidad a n te r io r  (lO fi) , s in  e x i s t l r  h ip e r t r o f ia  en 
d ioha lo c a liz a o ic ^n . A l r e a llz a r  e l o o rte  d e l mismo se observa la  l i n e  
de fus ic fn  oon dos increm entos va scu la re s , uno p ro x im a l y  o tro  d is t a l .
R ad iog rA 'icam ente , descubrimos muy l ig e r o  aumento de la  vasou la  
rizao lc^n  en re la o io n  con la  p a r te  normal de lo s  te j id o s  b landos que 
rodean a l fo o o . Algunas ro tu ra s  vascu la res con derrame d e l c o n tra s te , 
aunque siempre en pequena ca n tid a d .
TASCULARIZACION DE LA T IB IA *- Pénétra  la  a r te r ia  n u t r ic ia  con 
n it id e z ,  que l le g a  a la  l in e a  de f ra c tu ra  donde se ra m if io a ,  pero a ig u  
no de lo s  vasos pas an d irectam ente  e l fragm ente d is t a l ,  ha c i en do su- 
poner la  verdadere e x is te n c ia  de un a p o rte  de sangre a l fragm ente d i£
t e l  que p ro v le ne  de la  n u t r ic ia  p r in c ip a l .  Los vasos de e s te , se arb£ 
r i z  an a l  l la g a r  a l a  zona m e ta f is a r ia .
La rama ascendante de le  n u t r ic ia  se p re sen ts  o la ra  y  l lm p ia  en 
todo su tra y e o to .
YASCULIBIZICION DEL CALIO.- La a r te r ia n u t r io ia  desolende hasta 
la  l in e a  de f r a c tu ra ,  donde se arquea para p e n e tra r en e l fragm anto 
d is ta l  y s e g u ir  po r es te  aunque en ramo menos d é f in i  do po r e x i s t i r  a l­
gunas ro tu ra s  con derrame d e l c o n tra s te . En la  p a rte  a l ta  da numerosos 
vasos f in o s  y  n l t id o s  que se d ir ig e n  a l  endostio  invad iendo algunos 
p a rte  de la  c o r t ic a l ,
mA  a b a jo , da v a r ia s  c o la te ra le s , y a t r a v A  de lo s  espacios de 
no coaptac ion  p e rfe c ts , se ven anastomosis a vasos gruesos con le  c i r -  
o u la c irfn  e x t r a c o r t ic a l .  Desde la  c irc u la c id n  p e r id s t lc a /q u e  es muy es- 
casa y  de p re fe re n c ia  lo n g itu d in a l,s e  ven v a s ito s  f in o s  a tra v e s a r la  
c o r t ic a l .  La va se u la riza c ic fn  de l fregm ento d is ta l  es muy n u t r id a .
YASCDLARIZACIOU DE LAS ZONAS ùPI FIS ARIAS.- En la  p ro x im a l,se 
ap rec ia  una l in e a  de c a r t i la g o  n l t id a ,  con una red e p i f is a r ia  p a ra is -  
l a  a l mismo, de numerosos vasos f in o s ,  que lle g a n  haste é l ,  E l s is te -  
ma m e te fis a r io  es muy re g u la r ,  denso y gruesos troncos  d ia f is a r io s  se 
ven l le g a r  a A .  Es de n o te r ,  que e l c a r t i la g o  de c re c im i ento es a tra -  
vesado p o r elementos vascu la res  f in o s  sobre todo en la  p e r i f e r ia .
La M l  s t  al, p resen ts  un c a r t i la g o  muy est recho que se a tra v ie s a  
p o r vasos en muchos pun tos,con  ro tu ra  de la  l in e a  l im i t a n te ,  ta n to  en 
e l lado sano como en e l  fra c tu ra d o .
La c ire  u la c io n  e p i f is a r ia  es muy densa en ambos lado  s, a s l  como 
la  m e ta fis a r ia  a l a  que se ven l le g a r  la s  te rm inac iones d ia f is a r ia s .  
Laminas.- 22, 55a, 5.5..b^ 5_5_d, 70a, 70c, 71a.
coNEJo mm* 20
R. oomiîn; macho ; g r is  pardo ; 4 meses.
Dfa 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu rg  o b lic u a  
Hoduccion y enyesado.
DÏa 6 . -  Se encuentra b ie n .
c ia  1 7 .-  Cambio de escayola po r edema.
p la  4 0 .-  80 q u ita  enyesado.
d Ib  5 2 .- S a c r i f ie io  con dosis le t a l  de t io - b a r b i t a l  l . p .  in y e c c itfn  
de 150 c .o .  de la  mezcla H.
R a d io g ra fia  de la s  p iezas con p a rte s  blandas con la  t  A n .  K,
D e c a lc if  iqaoicfn en a. fo im ic o  a l  10 po r loo.
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  t A n ic a  K*
c o rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p i f is is  que se ra d io g ra -  
f la n  con la  tA n ic a  M*
C ortes para Anatomia P a to ld g io a .
R S S U L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPIC OS.- A t r a v A  de lo s  te j ld o s  b landos y  po 
p a lp a c id n , se a p re c ia  un aumento de volumen en huso d e l te r c io  medio 
de la  t i b i a .  L iberadas la s  p a rte s  b landas, aparecen zonas, e sp e o ia l-  
mente en la  oara in te rn a  de l hueso, perfectam ente  re c o n s tru ld a s . Prac­
ticam ente no e x is te  aco rtam ie n to , pero s i  a n g u la c lA . de uno s 15& 
de concavidad d o rs a l. En la  oara exte rne de l hueso aiîn no aparece re -  
co n s tru o c io n  p e rfe o ta  e x is tie n d o  una zona de c a l lo  re la tiv a m e n te  b la
R e d io g ra fioamente, se observa una v a s o u le r iz a c ir fn  s im i la r  e l la do  
sano, acaso e x is te r  algunos vasos mA sobre e l borde peroneo de l a  t i ­
b ia ,  en que la  reco ns truoo ion  es menos n l t id a .  NO e x is te r  ro tu ra s  vas­
cu la re s  oon derrame de c o n tra s te .
VASCULARIZACIOK DE LA i 'IB lA * -  Pénétra e l vaso p r in c ip a l de l hue­
so s in  p re s e n te r sus ramas gran n i t id e z  debido a que se t r a ta  de una 
p la ça  b lan da , a pesar de e l lo  se le  ve l le g a r  hasta  e l l im i t e  in f e r io r
de l c a l lo ,  pero s in  e x i s t l r  c o n tin u id a d  d ire c ts  oon lo s  vasos gruesos 
d is ta le s ,  aunque s i  a tra v é s  de una red  oon formao ion  es de medieno oa 
l i b r a ,  perfectam ente  v is ib le s .  La d lre o c ic fn  p ré fé ra n ts  es lo n g itu d in a  
se observan muy ra ro s  vasos p e r l f  A ic o s  y  lo s  que e x is te r  son f in o s  y 
con d ire o c ir fn  d iv e rs e ,
VASCULARIZICION DEL CALLO* La a r te r ia  n u t r ic ia  desciende n i t id e  
mente hasta e l  l im i t e  d e l fragm ente d is t a l ,  donde quedan cortadas sus 
dos te rm in a le s  p r in c ip a le s ,  y despuis a tramos co rta d o s , parece c o n t i 
nuarse oon lo s  vasos d e l fragmente in f e r io r .  La n u t r ic ia  no es ta  muy 
a rb o riza d a , aunque son aprec i àbles v a r io s  vasos que se d ir ig e n  e l en­
d o s tio .
La c lro u la c io n  p e r io s t ic a  es escasa y con d lre c c irfn  mA b ie n  lo  
g i tu d in a l .  En e l  c a l lo  e x is te r  zonas a is la d a s  de v a s c u le r iz a o lA  aum 
tada . S i fragm ente d is ta l  se encuentra b ie n  n u tr id o .
VASCULARIZACIOK DE LAS ZONAS EPIFISARIA8*- Bn l a  p ro x im a l apare 
ce un c a r t i la g o  de medieiia e l tu r a ,  l im ita d o  re g u l arment e po r lo s  s ls t  
mas e p i f is a r io  y m e ta fi s a r i o qua es muy denso. En le  e p i f i s is ,  un t r a  
mo a r t e r ia l  grueso pesa transversa lm en te  desde la  cara in te rn a  hasta 
cerca de la  ex te rne  y  da ramos ha c ia  e l c a r t i la g o  a r t ic u la r  y mas a l 
de con ju no io n . a la  m e ta fis a r ia  lle g a n  ramos te rm in a le s  de la  d i a f i  sa 
r i  a.
La d is ta l,  p ré sen ta  e l c a r t i la g o  lim p io  y c la ro  a excepci(^n de 
gunos puntos muy p e r l f  A ic o s  en que e x is t  en vasos f i n i t o s ,  la  c i ro u i 
c i  A  e p i f is a r ia  y  m e ta fi e e r ie  no son muy denses observA dose la  l le g a  
da a l a  6 t im a  de la s  rama# n u t r io ia s  medulares.
L a m in as .- 35a, 53c.
CQKÏÏJO HUM. 21
R. glgante; maoho, rublo; 4 meses.
Die O .- F ra c tu re  de t i b i a  derecha 
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l 
Reduccion manual y  enyesado#
Dla 6 .-  1 s t a b ie n . Ho edema.
dI s 1 5 .-  se q u ita  la  p a rte  d is ta l  de la  esoayola por p re se n te r ede­
ma in te n s e • Aparece una pequeha escara s u p e r f ic ia l  a n iv e l 
de l fo o o , que aiin t ie n e  m o v ilid a d  anormal. Huevo yeso.
ü la  3 4 .- A l r e t i r e r  la  escgyo la  aparece un foco de o s t e i t i s  lo c a l .
COHEJO NUM. 22
H* oomA; maoho; bianco y rublo; 5 meses.
Dla 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a .
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l 
Baducoltfn manual y enyesado.
ula 6 .- NO edema. Buen estado general*
Dla 1 5 .-  smpleza con d ia r re a . s a c r i f io io  con d o s is  l e t a l  i . v .  de 
t io b a r b i t a l .  in y e o o iA  de loO o .o . de l a  mezola S. 
D e c a lo if ic a c ir fn  en a. fo rm ico  a l 10 po r loO.
C ortes para Anatomia Patolrfglca.
R B 3 U L T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPIC OS • -  A t r a v A  de la s  p a rte s  b landas se
a p re c ia  un o a llo  g rueso , aunque no ezoesivamente volum inoso* p e rs i£
te  m o v ilid a d  en e l  fooo do f r a c tu ra .  No hay aco rtam ien to , debido a
una ooaptao ldn o a s i p e r fe o ta  e n tre  lo s  fragm entos. NO e z ia te n  angu-
la o io n e a . La zona medular d e l c a l lo  se p resen ts  ba s tan te  p A id a .
COHEJO HUM. 23
B* glgante; hembra; blenoo; 5 meses.
dA  0 . -  F ra o tu ra  de t i b i a  Izq u ie rd a *
F ra o tu ra  tra n s v e rs a l.
Beduoolon manual y  enyesado.
D^e 5 . -  Por haber mordldo e l yeso, edema d i s t a l . oambio de p a rte  da 
la  esoayola.
Dj^a 1 8 .-  p e rs is te  l lg e r o  edema d is ta l .
Idfa 2 o .-  s a o r i f i c io  oon dos is  l e t a l  de p e n to ta l l . v .  xnyeoolc^n de 
ISO 0 . 0 . da l a  mezola H.
B a d io g ra fia  da la s  p iezas  en p a rte s  b landas oon la  t io n lo a  
D e o a lo ifio a o i( fn  en a. fo rm ico  a l 10 po r 100.
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lo if lo a d a s  con la  tA n io a  K# 
Oortes lo n g itu d in a le s  de l o a llo  y  ^ x f i s l s  que se ra d io g ra -  
f la n  oon la  t io n io a  M# 
c o rte s  pa ra  Anatomia P a to lo g ic a .
R g S U L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPIC0 8 # 0  edem a lo c a l*  A t r a v A  de la s  pa r­
te s  blandas se a p rec ia  un o a llo  h ip e r t r t f f ic o .  A c o r ta m ie n to  da 0*9 cm. 
Desvlaoicfn angu la r de oonoavidad ex te rna . HO h ip e r t r o f ia  a n lv e l de 
la  misma.
R a d iog rIfio am e n te  se observa in te n se  v a s c u la r iz a o ld n  re g io n a l 
a lred ed o r d e l fooo de f ra o tu ra  en la s  p a rte s  blandas con d ire c o io n  
lo n g itu d in a l y  mas adn tra n s v e rs a l.  HO e x is te n  praotioem ente  derrame 
da c o n tra s te  po r ro tu ra  v a s c u la r.
VASCULARIZACION DE LA T IB IA *- La desapario lon  como tronco  de 1 
rama descendante de la  a r t e r ia  n u t r io ia  se hace inmediatamente de su 
d iv is i(^ n . sobre  e l o a llo ,  se observa una densa red  vascu la r de d ire -  
oc idn  in d ife re n te ,  muchos de cuyos vasos pene tran  desde la  p e r i f e r ia  
con tra ye o to  p e rp e n d ic u la r a l ej e d e l hueso. En e l fragm ente d is ta l ,  
e x is te  un vaso grueso que se ra m if ic a  am pli amenta po r sus dos e x tre - 
mos, en e l c a l lo  y  l a  m e ta f is is .
7ASCXILAHIZ4CI0II DSL OALLO#- S6 Qpreola en lo s  o o rte s  lo n g i tu d i­
na le s  y  c e n tra le s ,  la  lle g a d a  de la  n u t r io ia  medular que es amputada 
oeroa de la  ifn e a  de f r a c tu r e  y despu^s se ven ramos to rtu o so s  y  mas 
f in o s  que pasan a l fragm ente d is ta l .  Aparte de e s ta , e x is te  un eporte  
va s c u la r p e r i fd r ic o  con cas i ne t a d lr e o o lA i tra n s v e rs a l u o b lfc u a  ha- 
o ia  e l ce n tre  d e l fo co  y  que t ie n s  su o r ig a n  en elementos g ruesos, 
s i  en do de in te n s id a d  p a re c id a  en toda  su p e r i f e r ia .
Los c e rte s  tra n s v e rs a le s , que s iguen po r abajo a lo s  c e rte s  Io n  
g i tu d in a le s ,  muestran una re d  p e r ld s t lc a  muy acentuada a su alrededor^ 
con l a  excepcicfn de una p a r te  de la  c o r t ic a l ,  donde la  tram a c e n tra l 
medular es mas acusada, l a  c u a l en elgunos puntos es de vasos gruesos 
Desde la  p e r ld s t ic a  y  m edu lar, invaden la  c o r t ic a l  v a r io s  o a n a lfc u lo s  
La d lre c c ld n  de l a  c lr c u la o it fn  p e r io s t ic a  es netam ente t ra n s v e rs a l.
YaSOULARIZACIOD DS Las ZOÎîAS BPIFISARIAS.- m  l a  p ro x im a l e x is ­
te  una ifn e a  de c a rtjf la g o  e s tre ch a  pero re g u la r  y l im p ia  exoepto en a 
ce n tro  en donde parecen u n irs e  lo s  dos sîstem as. En la  e p f f is is ,  tro n c  
008 gruesos la  re c o rre n  tra n sve rsa lm e n te  dando numerosas c o la te ra le s  
h a c ia  embos la d o s . En la  m e ta f is a r ia  aparecen ro tu ra s  vascu la res  con 
derrame d e l c o n tra s te , p e ro & e llo s  ascienden vasos d ia f is a r io s ,  te rm i­
n a le s , de la  n u t r io ia  ascendante.
En la  d is t a l ,  con pequeâos* pero numerosos derrames de c o n tra s ­
te ,  queda mal d é f in id a  la  i fn e a  de c re o im ie n to  pues en e l ce n tro  y  la  
p e r i f e r ia  es traspasada por vasos.
L am in as .- 19* 30a, 47a .
coDEJo mm. 24
B* gigante; maoho; ruble ; 5 meses.
D^a 0 * -  F ra c tu ra  de t i b i a  dereoha 
F ra c tu ra  t ra n s v e rs a l 
Beduccion manual y  ebyesado.
D^a 2 . -  Ho edema. E sta  p e r fe c t am ante.
D^a 2o.~ co n tin u a  b ie n .
r f a  5 0 .-  S a c r i f ic io  con dosis l e t a l  de t io - b a r b i t a l  i . v ,  in yeco irfn  da
150 c .c ,  de la  mezcla H*
B a d lo g ra ffa  da la s  p iezas con p a rte s  blandas con la  tV e n ice  
Deo a i d  f  i  o aci (fn an d e o a lc if ic a d o r  e le c t r o l l  t i c o .
B a d lo g ra fia  de t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con te o n ic a  L*
Cortes lo n g itu d in a le s  de l c e l lo  y e p f f is is  con la  të c n ic a  If.
B S S U L f A D O S
CABACTEBES MACBOSCOPICOS.- D if lc i lm e n te  se a p re c ie  e l c e l lo  a
tra v ^ s  de lo s  te j id o s  b landos, E lim inados estos puede observerse  una
re c o n s tru c c i^n  cas i com plete de l hue so , con la  excepcicfn de une zone
en la  care do rsa l donde aparece une escara por dec ifb ito  lo c a liz a d a .
A fron tam ien to  te rm in o -te rm in a l cas i p e r fe c to  de lo s  fragm entes, s in
e x is t i r  por ta n to  aco rtam ien to . l ig e r a  angu leo ion de convexidad dorso
ex te rna . Ho h ip e r t r o f la  de l c a l lo  en la  conoevidad y  s i l ig e r a  an la
p o rc irfn  opuesta.
B a d lo g r^ f lc a m fc te , la  p i eza complete p resen ts  un e p o rte  vasoula 
re g io n a l muy p a re d  do a l lado  sano, s in  sum an to  ne to  en l a  zona de dj& 
c ifb ito .
YASCI3LABIZACI0H DE LA T IB IA»- ED e l c e l lo ,  con escaso g roscr y  
de c o r t ic a le s  p rac ticam en te  re c o n s tru fd a s , se ap reo ia  la  en trada po r 
a r r ib a ,de la  rama descendent e de l a  a r t e r ia  n u t r io ia ,  y po r deb a jo^ da 
la  zona obscure s a l en dos ramas ta n  n f t id a s ,  que hacen suponer la  con 
t in u ld a d  de la  a r t e r ia .  P racticam ente no e x is te n  vasos p e r i f ^ r ic o s .
La p a rte  p ro x im a l ascendente p résen ta  ca ra c tè re s  normales#
La zona opaca corresponde a i  d e c i& ito  d e sc rito #
7ASCDLABIZACI0K DEL CALLO#- Con un c a l lo  muy desaparecldo en 
su p e r i f e r ia  y  la s  c o r t ic a le s  c a s i re c o n s tru fd a s , se observa ^  e l  des 
censo de l a  a r t e r ia  n u t r io ia  p r in c ip a l ;  y s igu lendo lo s  ce rte s  s e r ia -  
dos, se demuestra su o o n tin u id a d  en e l fragmente d is ta l#  La red vascu­
la r  es muy densa en e s te  fragmente#
Las a r te r io la s  p e r i fé r ic a s  son escasas y  con d ire c o id n  anArquioa 
aunque de p re fe re n c ia  lo n g itu d in a l*  Las c o r t ic a le s  aparecen surcadas 
p o r vasos en algunos puntos.
VASCtLABIZACIOH DE LAS ZOÎÎAS EPIîTSAElAS#- En la  p rox im a l, se 
ap rec ia  b ie n  la  i fn e a  m e ta fis a r ia  con p e r fe c ts  d é f in ie i^ n  de lo s  dos 
sistem as vascu la res  l im ita n te s ,  excepte en e l c e n tro , donde parece in  
vadido po r elementos procédantes de la  m e ta f is is  que es muy densa.
En la  e p f f is is ,  hey elementos gruesos p a ra le lo s  a l c a r t f ïa g o  con 
numerosos vasos que se desprenden en todo su tra y e c to . En la  m e ta fis is  
se sp re c ia  l a  lle g a d a  de lo s  te rm in a le s  de la  n u t r ic ia  ascendante y 
ademas elementos p ro p io s  m e ta fis a r io s .
En la  d is ta l  aparece una ifn e a  de c re c im i ento mal d é f in id a  por 
e s ta r atravesada en muchos puntos por numéros*^vasos. La e p f f is is  p ro - 
p iam ente d icba co n tie n s  elementos gruesos en todo e l espesor. Dssde 
la  d ia f is is  lo s  te rm ina les^*la  rama n u t r ic ia  medular lle g a n  a la  metd- 
f i s i s  donde se a rb o riz a n .
L a m in a s .-  34b, 93a, 53b, 70b, 70d.
COBEJO NÜK. 25
R. glgante; maoho; gris per do; 4 meses.
Dfa 0 . -  F ra c tu ra  da t i b i a  derecha
F ra c tu ra  o b lic u a  con te rc e r  fragm ente 
Heduooi(^n manual y  eqyeaado.
i f  a 2 . -  s ig u o  b ie n . Ho edema#
i f a  8 . -  9t ##
ü fa  10#- Apareoe deoafdo, S a o r if io io  con dosis le t a l  de p e n to ta l i . v .  
In ye cc l(fn  de 15o c .c .  de la  mezcla H#
B a d lo g ra fia  de la s  p iezas con p a rte s  b landas con la  te o n ic a  
D é c a lc if ie  aci f n  en a. fo rm ioo a l 10 p o r 100.
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con te o n ica  K.
Cortes lo n g itu d in a le s  de l c a llo  y e p f f is is  que se ra d io g ra - 
f fa n  con té c n ic a  M#
Cortes pa ra  in a tom ia  P a to lfg ic a #
R E 3 Ü L T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPICOS• -  NO edema lo c a l .  A^n e x is te  m o v ilid a d
a n iv e l de l fo c o . A co rtam ien to  l ig e r o .  Desviaoirfn angu lar d e l mismo
con l a  convexidad d o rso -e x te rn a . PequeSos re s to s  d e l hematoma f r a c tu r
d io  a d is ta n c ia  d e l fo c o . C a llo  de medlano volumen.
H adiograficam ente Î se descubre un aumento pequeno, de lo s  vasos
l in o s , a n iv e l de l foco de f r a c tu r a ,  algunos con d ir e c c i fn  tra n sve rs
Ho e x is te n  p rac ticam ente  ro tu ra s  vascu la res  con derrame de l c o n tra s te .
TASCI3LABIZACIOÎ3 DE LA T IB IA *- E lim inados todos lo s  te j id o s  b la n
do8 que rodean a l hueso, se a p rec ia  en la  p la c e , la  entrada y d i s t r i -
b u c io n  de la s  a r te r ie s  n u t r ic ia s  p r in c ip a l y secundaria  con toda n i t ^
dez, la s  cua lss  quedan amputadas en la  ifn e e  de f ra c tu ra  y  s iguen de£
p u ls  la  misma d ire c c io n  en e l fragm ento d is t a l ,  haste l le g e r  a l a  zo
m e ta f is a r ia .  donde ss ra m ific e n .
Las ram as ascendentes se observan muy b ie n .
YA3CIILAHIZACI0H DEL CALLO.- Como se e lim in a ro n  todos lo s  t e j i -
d08 p e r i fra g m e n te rlo s . In o lu s o  lo s  que form atan e l c a l lo ,  e l es tu d lo  
sera incom p le te .
\o>
Los c e rte s  en extremes de lo s  fragmento sw ind le an la  presenc ia  
de la  a r te r ia  n u t r io ia  amputada a su n iv e l ,  comenzando a d e f in ir s e  mu 
ohos v a s ito s  que se d ir ig e n  hac ia  ba lfn a a ,q u e  sa len  en o b lfo u o .
En e l fragm ento d is ta l  y  a poca d is ta n c ia  del foco se observan 
la s  dos ramas d is ta le s  d e l s istem a n u t r lo io  medular.
L a m in as .- 13, 26a.
COHEJO HIM. 26
R. oomifn; maoho, pa r do , 5 meses.
I j fa  0 . -  F ra o tu ra  de t i b i a  dereoha 
F ra c tu ra  o b lfc u a  
Reduooion manual y  enyesado.
Dfa 8 , -  se  enouentra b ie n ,
Dfa 7 , -  ip a re o e  muerto con e l abdomen muy d l l  a t ado, se in y e c ta n  
150 c .c ,  de la  mezcla H*
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas con p a rte s  b landas con la  t Io n ic e  
D o c a lo if io e o io n  en a. n f t r ic o  a l 5 por lo o ,
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con t ic n ic a  E#
R B S Ü L T A D 0 3
CARACTERES MA0R03C0PIC03. -  A l a  pa lpac irfn  no se a p re c ia  c a l lo  
ve rd ad e ro , pero s f  una i n f i l t r a c i f n  re g io n a l d ifu s a , A ^  e x is te n  re ^  
to s  del hematoma p o s t- tre u m ltio o ^  ta n to  en e l fo c o , como en lo s  p ia ­
nos in te rm u scu la re s . D é fic ie n te  inyeoo i((n  da c o n tra s te .
R ad iog ra ficem ent6{ no se o b t ie n m  cono lus ionss po r e l escaso 
re l le n o  de l a  p i  eza,
VASCDIiARIZACIOK DE LA T lB lA * -  R e lleno incom plete
R, glgante; hembra; rubio-oaoba; 5 meeee.
I)fa  0 * -  F ra o tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a  
F ra o tu r^  tra n s v e rs a l 
Raduoolon manual la b  o r i  osa y enyesado
Dfa 5 , -  L lgo ro  edema en dos dedos.
])fa  lo .e  se enouentra b ien*
DJfe 3 5 ,-  g ig u e  b ie n , g a o r i f i c io  con p e n to ta l i . v .  in y e c c ifn  de 150 o
de la  mezÿLa F*
R a d io g ra fia  de la  p ie ze  con p a rte s  b landas con l a  te o n ic a  
Paso a d e o a lc if ic a d o r  e le c t r o l i t io o .
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  t ic n ic a  L# 
C ortes lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p if is is ^ q u e  se ra d io g ra -  
f fa n  con la  té c n ic a  l î .
R B 3 U L T A D 0 3
CARACTERES ITACROSCOPICOSPor p a lp a c iln  y  a t r a v is  de la s  pa
te s  b landas, se ap reo ia  un c a l lo  de escaso volumen. B lim inadas estas
pueden observerse zonas de hueso muy re co n s tru fd a s  en la  concavidad
de l mismo. Ho e x is te  aco rtam ien to . D esviacion angu la r de l fragm ento
d is ta l  h e c ia  e l lado  in te rn o  de unos 3o@. HO zonas ne tas lo c a liz a d a s
de h ip s p tro f ie  d e l c a l lo .
R a d io g r lf i  Cernent e se observa un d is c re to  aummto de la  vascu l
r iz a c i f n  en la s  p a rte s  b landas que rodean a l c a l lo  de f ra c tu ra ,  con
d lr e c o i ln  p re fe re n te  lo n g itu d in a l.  Algunes ro tu ra s  vascu la res  con
derrame de c o n tra s te .
VASCDLARIZACIOIJ DE LA T IB IA *- Los vasos n u t r ic io s  medulares p
n e t ran con c la r id a d ,  y  cuyas ramas descendantes se a rb o r i zan para
form er una red  apretada de vasos en e l c a l lo ,  de l e  que siguen bar
c ia  6  fragm ento d is t a l  e lem entos de mediano c a l ib re .
Escaso aporte vascular perifirico con direcclfn indéfini da en
esta  p lace* zone de c a l lo  h ip e r t r r f f ic o  en le  concavidad.
Las ramos ascendentes s iguen  un ourso normal*
VASCX3LARIZACI0N DSL CALLO*- Sn e l fragmento p ro x im a l, se apra 
c ia  l a  a r te r ia  n u t r io ia  qua se a rb o r iz e  a l l le g a r  a l foco c e n tra l pa 
ra  fo rm er una re d , d e l la  que p a r t  en vasos b ac la  e l fra® nento d is ta l .  
Bn l a  concavidad,se be formado un c a l lo  b ip e r t r r f f ic o  con nume 
rosos vasos de d i r e c c i ln  o b lfc u a , pero que en genera l no es exagerado 
B l c o r te  que présentâm es, es té  surcado en e l ce n tro  po r una 
i fn e a  c la ra  que corresponde a una de la s  c o r t ic a le s  seccionadas, p o r 
e x i s t i r  una o o a p ta c ifn  im p e rfe c ta  de lo s  fragm entos, sn 11 se ven 
la s  te rm in ac ion es  vascu la res  muy n f t id a s .
g l  fragmento d is ta l  es ta  b ie n  va se u la riza d o .
VASCULARIZACION DB LAS ZONAS BPIFISARIAS*- Bn la  p rox im a l, Apa- 
rece  una ifn e a  da c a r t f la g o  de c re c im i ento ne ta  y  l im ita d a  r  eg u l a r­
mante p o r lo s  s istem as va scu la re s  e p i f is a r io  y  m e ta f is a r io .  Bn e l 
p rim ero  y p a ra ie lo  a l o a r tf la g o  e x is te  un tro n co  grueso a r t e r ia l  que 
a lo  la rg o  da su tra y e c to  va dando c o la te ra le s  p e rp e n d ic u la r mente.
A la A m e ta fi s a r i  a, l le g a n  lo s  te rm in a le s  de lo s  vasos d ia f is a r io s .
gn la  d is ta l,  e x is te  una ifn e a  de c re o im ie n to  no may anoba y 
l im p ia ,  exoepto an e l oen tro  y  p e r i f e r ia ,  donde a lg iin  elemento tre s p a ­
ss comuni can do ambos sis tem as. Los elemer.tos d ia f is a r io s  no son muy 
abondantes, pero debe co n s id é re ra s  e l es t ado de la  p re p a ra c iln  a este  
n iv e l .  B l s is tem a e p if is a r io ,  es p rac ticam ente  ig u e l a l no rm a l.
L a m in a s .- 32a, 50.
COHSJO HtM» 28
B» glgante; hembra; blanca; 5 meeee,
D fe 0 . -  F ra o tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a  
F ra c tu ra  tra n e v e ra a l 
Beduoolon manual y  enyesado,
D fa 1 0 .-  se  enouentra b ie n , so edema.
D.
D ia  2 5 .-  Idem.
Djfa 4 0 .-  S a o r i f io io  con p e n to ta l i . v .  In y e c o iln  de 150 o .o . de l a  
mesola H.
H a d io g ra ffa  de le s  p iezas con p a rte s  b landas eon l a  t l c n i
0a E. .
D e c a lc if io a o lo n  en e. fo im io o  a l 10 p o r 100.
B a d io g ra ffa  de t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con l a  t ic n io a  E, 
Oortes lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  que se ra d io -  
g ra f fa n  con la  té c n ic a  H* 
corte s  para Anatomie P a to lo g ica *
B B S U L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPlCCS*- Por p a lp a o iln  y a t r e v ls  de lo s  te
jld o s  b l  endos . no se ep re c ie  e l c a l lo  f  lo i  1 mente po r hab e rse  reabso r
b id o  cas i p o r com pleto. o o n tin u id a d  p e r fe c ts  en muchos puntos a m ive
de l mlsmo. Ho e o o rt ami o n to . AR g u i so i In  de unos lO Q ,hacia  é l lado  t ^
b l  a l, d e l fragmento d is ta l .  Ho h ip e r t r o f  i  as en le  concavidad n i ooa-
vex idad  de l fo co . A l seoo ionar la  p i  eza • se observa en la  oavidad me
d u la r  c o n tra s te  l i b r e  que haoe suponer la  ro tu re  de a lg in  vaso a ese
n iv e l .
R adiograficam ente, no e x is te  d ife re n c ia  de vaso u la r iz  a c i In en 
la s  p a rte s  blandas con e l lado sano,
VASCIXLARIZACION DB LA TIBIA»- A peser de e s ta r movida la  ra d io  
g r e f fe ,  se a p re c ia  a la  a r t e r ia  n u t r io ia  descender, y  despuls de re -  
basar e l foco  de f r a c tu r a ,  s igue  po r e l fragm ento d is ta l  haste  s# 
f ic a r s e  por ilLtim o en la  m e ta f is is .  No e x is te  p r i c t  le  amenta apo rte  
p e r i l s t io o .  Como deofamos a r r ib a ,  se puede observe r e l derrame de
c o n tra s te  in tre m e d o la r.
VASOULIBIZIOIOOE 133EL CJZLO»- Como en l a  a n te r io r ,  a n iv e l  de l 
fooo de f ra o tu ra  hey derramamiento d e l c o n tra s te , a p®sar de e l lo ,  
e x is te  une n u t r id a  red  va s c u la r de ca s i e x c lu s iv a  d i r e o c i ln  lo n g itu  
d in a l.  La a r te r ia  n u t r io ia ,  de l a  que an su p a r te  a l t a  d e l foco  sa 
o r ig in  en numerosos ramos f in e s ,  da a s i mlsmo una rama, aparté  de 
o tra s  m is f in e s ,  p e r fe c tamente v is ib le  que l le g a  a l fragm ente d is ­
t a l  con n i t id e z *
HO e x is te  p rac ticam en te  ap o rte  p e r i f i r io o .
La v a s c u la r iz a o iln  de l fra g m w to  d is ta l  es muy buene. 
VASCULABIZACIOH DB LAS Z0HA3 BPIFISABIAS* in  l a  p rox im a l, se 
observa une ifn e a  de c rec im i ento no muy enoha pero s i c la r a ,  con l a  
excep c l i n  de algdn punto c e n tra l y  p e r i f  I r ic o  que hacen sospeohar 
e l peso de elementos va scu la re s , ta n to  en e l la d o  sano como en e l 
fra c tu ra d o , 2n l a  e p f f i s is ,  lo s  vasos de d ir e c c i ln  tra n s v e rs a l dan 
c o la te ra le s  en s e n ti do p e rp e n d icu la r a le  ifn e a  en ambos la d o s . La 
m e t i f is is  que no esta  muy densa de elementos v a scu la re s , p résen ta  
ro tu ra s  con derrame de c o n tra s te ; a este se ven l le g a r  la s  te rm in a - 
c iones de lo s  vasos n u t r ic io s  d ia f is a r io s .
La d is t a l ,  con un c a r t f la g o  de c o n ju n c iln  poco ne to  en lo s  ex 
tremos y de a ltu ra  v a r ia b le ,  aparece l i m i t  ado p o r dos sistem as o i r -  
c u la to r io s ,  que a l ig u a l que en la  p rox im a l, p résen ta  ro tu ra s  de e le ­
mentos f in o s  con derrame de c o n tra s te  y  peso e t  ra v is  de d ie  ho ca r­
t f la g o  de elementos vascu la res  f in o s .  Humerosos vasos d ia f is a r io s  
se hacen te rm in a le s  para  e l s is tem a m e ta fi s a r io  que es muy dan so en 
e l lado  fra c tu ra d o .
L a m in a s .- 34a, 53d, 68a, 67c, 67d.
CONE JO HIM. 29
R. glgante; maoho; grle-plomo* 6 meses.
p fa  0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu re  tra n s v e rs a l 
R educc iln  manual la b o r io s a  y  enyesado.
i f  a 1 0 '-  HO edema* E sta  b ie n .
p fa  2 0 .-  Idem.
p fa  4 0 .-  S a c r i f ic io  con t io - b a r b i t a l  i . v .  In y e c c iln  de 150 c .c .  da 
l a  m ezcla H*
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas  con p a rte s  b landas con la  te c n lo a
Peso a d e o a lc if ic a d o r  e le c t r o l f t ic o .
R a d io g ra ffa  de t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  te c n ic a  x .  
C ortes lo n g itu d in e le s  de l c e l lo  y e p f f is is  con l a  te o n ic a  M 
C ortes para  Anatomie P a to lo g ic a .
R B 3 Ü L T A P 0 3
CARACTERES MACBOSCOPICOS'- Por p a lp a c lln  y a t re v is  de la s  p a r 
te s  b landas, se a p re c ia  un c a llo  fu s ifo rm e  muy pequefio. E lim inados 
lo s  te j id o s  de r  scu b rlm le n to , se puede observer en algunos puntos 
una re c o n s tru c c io n  cas i p e r fe c ts .  HO e x is te  acortam iento  n i p ra c t ic e  
mente d e s v ia c iln  a n g u la r, pero s f  muy d is c re te  d e s v ia o iln  la t e r a l  
pero con buena co apt a c i In in te rfra g m e n t a r ia .  Esy pequena h ip e r t r o f ia  
de l c a l lo  sobre la  convexidad.
H ad iogra ficam ente , e ln  quedan vasos con d ir e c c i ln  p re fe re n te -  
mente lo n g itu d in a l en mayor p ro p o ro iln  que en e l lado  sano. Ho e x is ­
te n  p ra c ticam e n te  ro tu ra  de elementos vascu la res  con derrame de con­
t r a s te .
VASCUL ABIZACIOH DE LA T lB lA * - Cons ta  su es tud io  de t r è s  proyje 
cc iones ra d io g ra f lc a s , con c x p o s ic iln  que va en sum en to ,  i n t  entende 
v ls u a l iz a r  la  v a s c u la r iz a c io n  fn tim e  d e l c e l lo .
Observamos la  p e n e tra c io n  en e l hueso de le s  a r te r ie s  n u t r i -
d a s  p r in c ip a le s  con c la r id a d , que en ourso descendante parecen re  
bpsar e l c a l lo  de f ra c tu ra  y c o n tin u e r se con lo s  ramos e x is ta n te s  
en e l te r c io  in f e r io r ,  llegondo  hesta  la  m e ta f is is .
En la  zone convexe, se observa una f in e  red  p e r i l s t lo a  y e l-  
go ta m b iln  en I s  conoavtdad.
B l ourso ascendante de le  rama s u p e r io r  s igue norm al hesta  la  
m e ta fis is  p ro x im a l*
7ASCULARIZACI0H DEL CALLO*- Le a r te r ia  n u t r io ia  que con tode 
n i t id e z  desciecde hesta  e l extremo del fragmento p ro x im a l con esca­
sas c o la te ra le s ,  queda amputada en uno de lo s  c e r te s , pero despuis 
en o tro  se s igue para v o lv e r  o t ra  vez a la  p lace  a n te r io r ,  lo  que 
in d ic e  su o o n tin u id a d .
Buene v a s c u le r iz a o io n  de l fragmento d is ta l .
B l c a l lo  p e r i l s t io o  e x is t  e n te , p ré s e n ta  un as fo rm e d  ones vas- 
o u le re s  s in  o r ie n té e i ln  d é f in i  da.
VA3CULARIZAGI0N DE LAS ZONAS BPI FIS ARIAS.- Le p ro x im a l, presen 
t a  une ifn e a  de c reo im ie n to  anche y l im p ia  s in  pereoer surcada po r 
elementos vascu la res  de com unicao iln  e n tre  lo s  dos s is tem as. AParta 
de lo s  vasos met a f i  s a r i o s que p æ e tra n  lo ca lm e n te , se apreoia n lo s  
te rm in a le s  de lo s  vasos medulares n u t r ic io s  para fo rm er c l  s is tem a 
l im ita n te .  Los sistem as e p i f is a r io  y m e ta f ls a r io  son s im lla re s  a 
lo s  norm ales.
La d is t a l ,  en o o rte s  mes f in o s  que lo s  h a b itu e le s , p ré se n ta  e l 
c a r t f la g o  de c reo im ie n to  fus  ion  ado, pues aparece atravesado p o r un 
gran nlmero de elementos f in o s  de d i r e c c i ln  p a ra le la  y s e n t i do de l 
e je  de l hueso. Gruesos tron cos  d ia f is a r io s  l le g a n  en sus te rm in a c io -  
nes a la  o ir o u la o i ln  m e ta fis a r ia  que con tiene numerosos vasos f in o s .
E l s istem a e p i f is a r io  es denso y  no muy ordenado.
La m in as .- 51c, 51d, 66.
CONEJO NUM. 30
R. glgante; macho; gria-plomo; 5 meses.
i f  a 0 . -  F ra c tu re  de t i b i a  dereoha 
F ra c tu ra  o b lio u a  
Reduo c l I n  manual y  enyesado.
] f  a 10*~ HO edema. E a t l  b ie n .
i f  a S o .- Idem.
i f  a 5 0 '-  S a c r i f ic io  con p e n to ta l i . v .  m y  e co lon  de 150 o .o . de la  
mezcla H.
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas oon ÿ&mtes b lendaa oon la  t i c n i  
oa K.
Paso a d e q e lc if ic e d o r  e le c t r o l l t i c o .
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  t io n io a  K  
ce rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  que se ra d io g ra -  
f fa n  con la  te c n ic a  M.
C ortes pare Anatomia P a to llg io a .
r e s u l t a d o s
CARACTERES MACRO SCOPIC OS • -  Por pa lp  aci I n  y a t r a v is  de lo s  te ­
j id o s  blandos, se a p re c ia  un c a l lo  re la t iv e m e n te h ip e r t r l f i c o .  E lim i­
nados lo s  elementos m is o u lo -e p o n e u r lt ic o s , se observa que no e x is t  i l  
una o o a p ta c iln  te rm in o - te rm in a l.  A l c o r ta r  e l c e llo , desoub rimos a n i 
v e l de l a  i fn e a  de fu s io n  une gran v a s c u la r iz a o iln ,  espeoialmente so 
b re  e l fragm ento d is ta l#  Aoort ami ento de 0*5 om. ho desvi ecion es an- 
g u le re s . H ip e r t r o f ia  de l c a l lo  sob re  e l borde e x te rn o .
H ad iogra ficam ente , p re se n ts  e l foco de f r a c tu r a  rodcado de 
una trame va s c u la r aumentede con re la c io n  e l lado  sano* sobre todo 
an d ir e c c i ln  lo n g itu d in e l.
VASCUL ARIZACION DE LA T lB lA * -  Se observe e l aco rtam ien to  in d i -  
cedo mas a r r ib a .  La a r te r ia  n u t r ic ia ,  s igue un ourso descendante neto 
haste  e l extremo d e l fragm ento p ro x im a l y a l l f  se anastomosa y arbo­
r iz e  con una red va scu la r de grueso c a l ib r e ,  que l le g a  a l  fragmento 
in f e r io r  oon una o o n tin u id a d  p e r fe c ts .  Los vasos de este  fragm ento.
s i  b ie n  p resen tan  una o o n tin u id a d  oon lo s  p rox im a l es , aparaoan dasor 
denados en g e n e ra l.
En e l borde t ib ia l , a u n  e x is te n  algunos vasos de o rig e n  p a r ir fs -  
t ic o ,  pero en e l lado  peroneo estasse inorem entsTy viene*'a u n irs e  
con la  m edular.
En e l fra g m a ito  p ro x im a l se sigue con d i f ic u l te d  la  rama asoen
dente.
YASCULARIZACION DISL callo* -  La a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l pane 
t r a  en la  p a r te  a l ta ,  desciende dando v a r ia s  c o la te ra le s  y queda am 
putada en e l  fragmento p ro x im a l. Los f in o s  vasos de le s  c o la te ra le s  
se anastomosan con lo s  de l fragmente d is ta l .
LOS dos fragm entes, en este c o r te ,  aparecen separados en l a  
mayor p a r te  de l mismo por une s e c c iln  de la  c o r t ic a l ,  a e xo e p c iln  
de ese punto en que le  com un iceo lln  va scu la r es grande.
E l fragmento d is ta l  aparece oon numerosos vasos, algunos de 
grueso c a l ib re  y  a rbo rizados en la  ifn e a  de con tao to  con e l o t ro  
fragm ento.
La c ir c u la o i ln  p s r i f é r ic a  es esoase y  con d i r e c c i ln  in d e f ln îd a
En lo s  so rte s  tra n s v e rs a le s , observamos ta n to  en e l fragmento 
p rox im a l como en e l d i s t a l ,  una c iro u la c io n  medular oon troncos de 
mediano c a l ib re  y numerosos vasos f in o s ,  m ie it ra s  que l e  p e r i l s t io a  
es desordenada y  escasa, a peser de que e x is te  un c a l lo  p e r i ls t io o  
d is c re to .
VASCUL ARIZACION DE LAS ZONAS EFIFISARIAS. -  Le p ro x im a l, p re ­
sen ts  unes pef3Kpe.reciones con numerosos vasos ro to s  que da te r min an 
un derramamiento de l c o n tra s te . La ifn e a  de c re c im i en to  ta n to  en e l 
lado  sano como en e l fra c tu ra d o  no se d e fin e  b ie n ,  y  edemas en em-
Laiûinas. -
h08  lados no parece e x is t i r  com unicao iln  e n tre  lo s  dos sistem as l i ­
m itan tes .
La o ir o u la o i ln  e p i f is a r ia  y d ia f is a r ie  no es muy ordenada en 
e l lado fra c tu ra d o .
La d is t a l ,  en mue ho m ejcr estado , p résen ta  e l o a r tf ie g o  de oo 
ju n c i ln  p ra c ticam en te  in d e f in ib le  po r lo s  numerosos vasos que le  
atraviesan poniendo en com unicao iln  e l s istem a e p if is a r io  proptamen- 
te dicho con le  cl ro u i aol In d ia f is a r ia  y p o r ta n to  con la  v e r t ie n te  
m e ta fis a r ia . Estas anastomosis parecen mis in te n se s  en e l lado freo - 
tu ra do . o ir o u la o i ln  d ia f is a r ia  eb un dente con denses redes.
L a m in a s .- 35b, 52, 54, 55c, 69.
OONEJO HUM# 31
R. glgeaate; maoho; gris-plomo; 5 meses.
D^a O '- F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu r^  tra n s v e rs a l 
Reduooion manual y enyesado
o f  a 1 0 '-  NO edema* Buen est ado g e n e ra l.
if a 2 0 .-  Idem.
if a 4 0 .-  s a c r i f i c io  con t io - b a r b i t a l  i . v .  in y e o o iln  de 15o o .e , de 
l a  mezcla H.
R a d io g ra fia  de la s  p iezas  con p a rte s  b landas oon la  t l o n i -  
ca K. ,
Decal c l f l  ceci on en a. foxm ico e l 10 p o r loo.
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e o a lo ifio a d a e  con la  t ic n ic e . K. 
Cortes lo n g itu d in a le s  del c a l lo  y  e p f f is is  oon la  t lc n lc a  
o o rtes  pare Anctomia P a to llg io a .
R E S U L T A D O S
CARACTERES IIACROSCOPICOS.- Por p a lp a o lln  a t  re v  Is de la s  p a r­
te s  b landas, se a p re c ia  un c a llo  de f r a c tu ra  no h ip e r t r l f i c o .  Dcs- 
v ie c i ln  angu la r de unos lo f i*  No h ip e r t r o f ia  en la  concavidad y s f  
parece e x is t i r l a  lige ram en te  sobre la  convexidad. P resents zonas de 
c o n t in u !dad Isea p e r fe c ts .  A l ob tener co rte s  pa ra  Anatomie P a to l lg i -  
ce, eperece mas v a s c u la r iz a o iln  en la  p o ro i ln  p ro x im a l.
H ad iog ra ficam ente . observamos aumento de lo s  vasos en lo s  te ­
j id o s  que rodean a l c a l lo  de f r a c tu r e ,  espeoia lm ente con d ir e c c i ln  
lo n g itu d in a l,  ivo e x is te n  p ra c ticam e n te  ro tu ra s  vascu la res  oon derra 
me de c o n tra s te . La ra d io g ra f ia  as b landa .
VASCUL ARIZACION DE LA T IB IA .-  A l ig u a l qua en e l animal nlme- 
ro 29, presentemo? un es tud io  s e r ie d o . La p en et r aci In de la s  a r te ­
r ie s  n u t r ic ia s  p r in c ip a l y secundaria  es nftida, y despuls de peser 
l e  zona densa del c e l lo ,  parece que s iguen en o o n tin u id a d , y a t r a -  
v ls  de 11, por e l fragmento d is ta l ,  pare l le g a r  a l a  reglln metefisa-
r ie *
3 s observa eslmlsmo una f ln a  red  p e r i ls t io a  de gran densldad.
YASCULARIZACION DEL CAIXO.- Le a r te r ia  n u t r io ia  p r in c ip a l se 
v l  descender po r e l fragmente p ro x im a l dando c o la te ra le s ,  cas i to -  
das con d i r e c c i ln  o b lfc u e , y se con tinu a  ha c ia  e l fragmente d is t a l ,  
que aparece muj^  b ie n  v e s c u la r iz a d o . En la s  zones en que lo s  fragmen 
to s  no e s t in  coeptudos y sobre lo s  extremo s de lo s  fragm entes, e x i£  
te  una red p e r i f  e r ic a  va scu la r s in  d i r e c c i ln  d é f in i da. puera de es­
tos  pun tos, l a  v a s c u la r iz a o iln  p e r i f é r ic a  es mas b ie n  escase*
VASCÜLARIZAGIOK DS LAS ZONAS DPIFISARIAS• -  La p ro x im a l, epara­
ce con dos sistem as vascu la res  que l im i t e r  ir re g u le rm e n te  e l c c r t f -  
le go  de o o n ju n c iI n ,  pues e x is te n  numerosas comuniceoiones en tre  lo s  
vasos e p if is e r io s  y m e ta fis a r io s . A lg 6 i tronoo  grueso en la  e p f f i ­
s is  sigue d i r e c c i ln  o b lfo u e  no d é f in i da. Le o i r o u la o i ln  d ie fis o -m e  
t e f is a r ia  es de una gran densldad.
La d is t a l ,  p resen ts  une ifn e a  de c re c im i ento p ra c ticam e n te  in  
d e f in ib le  por lo s  elementos vascu la res  que la  a tra v ie s a n , poniendo 
en com unicao iln  l a  o ir o u la o i ln  de ambas v e r t ie n te s  y e l mismo tiem - 
po con la  d ia f is a r ia  que es te  formada p o r una enorme oan tidad  de va 
SOS f in o s  y de médiane c a l ib r e .y  d# qpiedriiélia oBWbrisl Les anastomo­
s is  v is ib le s ,  son mas acusadas en e l la do  fra c tu ra d o . No son b ie n  
a p re c ie b le s  lo s  tron cos  d ia f is a r io s  en la  p a r te  d is ta l  de la  d i l f i -  
s is .
l a m in a s . - Z I ,  33, 68o, 67b.
CONBJO KIM. 32
R. glgante; homtra; blanoo-grla-f 5 meses»
4 ;
Dfa Oe- F ra c tu ra  de p a rte  iz q u le rd a  
F ra c tu ra  o b lio u a *
Heduooion manual y eny esado •
u fa  2e- j# o  edema* Esta bien»
i f a  5 . -  Idem.
i f a  7 . -  Esta con d le rre a * S a c r i f ic io  con t io - b a r b i t a l  i . v .  in y e -  
c c i ln  de 15o o .c . de la  m ezcla E»
H a d io g ra fia  de la s  p iezas  oon p a rte s  b landas con la  t lo n i  
oa K. ,
D e o a lc if io a o io n  en a. fo rm ioo  a l 10 po r 100»
R a d io g ra ffa  de le s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con l a  té c n ic a  K» 
oo rtes  lo n g itu d in a le s  del c a l lo  y  e p i f is is  que se ra d io g ra - 
f la n  con l a  te c n ic a  M*
Cortes para Aoatomla Patollgica»
H E 3  i J L T A D Ü S
CARACTERES MACROSCOPIC OS*- Edema lo c a l .  AOort ami ento de 0*5 o
M o v ilid a d  anormal a n iv e l de la  f r a c tu ra .  Restes de hematoma ta n to
en e l fo co  como e d is ta n c ia ,  s ig u le n d o  lo s  p lenos de *o liva g e »  in te
musoulares.
H adiogra ficam ente, se eprec ie  aumento de la s  redes vascu la res  
f in e s  a n iv e l de lo s  te j id o s  b l endos que rodean e l foco de f r a c tu ra .  
s o lo  se v is u a liz e  elgun ecumulo de c o n tra s te  determinado por ro tu re  
v a s c u la r .
VASCUL ARIZACION DE LA T IB IA .-  Junto  e la  t i b i a  y cerca de l e  
i fn e a  de f r a c tu ra ,  se han re d io g ra fla d o  po rc iones  de te j id o s  b ien  dos 
En e l hueso puede observerse la  p e n e tra c iln  de le s  a r te r ie s  n u t r i ­
c ia s  p r in c ip a l y su d iv is io n  p o s te r io r  en elementos f in o s  muy n f t i -  
dos. Los vasos descendantes son amp ut ado s en l a  ifn e a  f r a o tu r a r ia ,  
pero despuis con tinuan  con ig u a l d is p o s io i ln  y perd iendo c a l ib re  de
a r r ib a  ebajo hast a l le g e r  a l a  zona m e ta fis a r ia *  HO se ven vasos pe­
r i f  I r ic o s ,  n i a un en la s  p a rte s  b landas que rodean e la  s o lu c i ln  de 
o o n tin u id a d .
TàSCULARÎZACION del GAIXC»- En e l fragmento p rox im a l, se apre­
e l a e l de sc en so de la s  a r te r ie s  n u t r ic ia s  que son smputades en l a  
ifn e a  de f ra o tu ra  y  oon algunae c o la te ra le s  antes de l f i n a l .
En e l d is ta l^  se observan lo s  vasos que desoi en den desde csca- 
S8 d is ta n c ia  de la  ifn e a  f r e c tu r a r ia .
Ls vascu l a r iz e  c i In  p e r i f  é r ic a  depend! ente de lo s  elementos 
b la n  dos que rodean e l foco no se v is u a l !  zan po r haberse e lim inado*
VASCUL ARIZACION DE LAS ZONAS EPIFIS ARIAS*- L@ proxim al, présen­
ta  un c a r t f la g o  de o o n ju n c iln  a lto ^  l i m i t  ado po r lo s  dos sistem as 
vascu la res  m e ta fls a r io  y e p i f is a r io *  oon re g u la r id e d , espeoialmente 
e l u ltim o  y dudosemente purcado por elementos vascu la res  v is ib le s .
Bl s istem a e p if is a r io  es normal, e s f como lo s  vasos asooidentes de 
la  a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l .
B l d is ta l^  presents une ifn e a  de creo im ien to  l i b r e  de vasos ex 
cep to  algunos en e l con tro  y l i m i t  ado con toda n i t id e z .  La m c ta fis a - 
r i a  es mi%'- densa. a la  cua l l le g a n  le s  te rm in a le s  de lo s  vasos d ia ­
f is a r io s .  B l fragmento d is ta l  aparece b ie n  ve s c u la riz a d o . En la  epjf 
f i a i s ,  un grueso tronco  le  re c o rre  tran sve rsa lm en te  dando c o la te ra ­
le s .
Lam in as .- 11, 25b.
OONEJÛ NÎLÎ* 33
R. g lg a n te ; macho; be ige  con c o l la r  b ian co ; 4 meses.
Dfa 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a .
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l.
R aduccîln manuel y  enyesado.
Dfa 10. Esta b ie n . No edema.
Dfa 20. Idem.
u fa  30. S a c r i f ic io  con tlo p e n to n e  a ld ic o  i . v .  in y e o c io n  de 150 o .c ,  
de la  mezcla H.
R a d io g ra fia  de la s  p iezas con p a rte s  b landas con le  té c n i­
ca K.
Paso a d e o a lc if ic a d o r  a le o t r o l i t io o .
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con le  té c n ic a  1. 
co rte s  lo n g itu d in a le s  d e l c a l lo  y e p i f is is  con la  té c n ic a  M» 
Cortes para Anatomie P a to llg ic a .
R B S U L T A D O S
CARACTERES LÎACR03COPICOS. -  A l e  p a lp e c iln  de la  p i eza, se epr 
c ia  un c a llo  de pequeho volumen. No aco rtam ien to . D esvlacion angula 
de lo s  fragmentes en lOQ de concavidad p o s te r io r .  H ip e r t r o f ia  de l 
c a l lo  en la  concavidad. D e s v ie c iln  la t e r a l  en tre  la s  s u p e r f ic ie s  
f r a c tu r a r ia s .  Escara en la  porc i l n  d is ta l  del fragmento superf. o r.
H a d io g ra fic  ara ente, se observa un l ig e ro  aumento de la  trama 
va scu la r en la s  p a rte s  blandas que rodean a l fo c o , cas i todos e llo s  
con d ir e c c i ln  lo n g itu d in a l.  No aparecen ro tu re s  vascu la res  que dé­
te rm in a i derrame de l c o n tra s te .
VASCUL ARIZACION DE LA TIB IA»- En C a llo  de escaso volumen, se 
observa la  lle g a d a , desde su d iv is io n ,  de l a  rama descendante de le  
a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l y de l a  secundaria , e l c a l lo  de f r a c tu ra ,  
que presen ts  un foco  de decub îto . A peser de e l lo  se le  vé rebesar 
e l c a l lo  y co n tin u e rs?  hasts  e l fragm ento in f e r io r ,  aoabando po r 11 
tim o en la  m e ta f is is .  No e x is te  p ra c ticam en te  red p e r i ls  t ic a .
VASCUL ARIZACION DEL CALLO»- Bn e l o a llo  se observe la  lle g a d a  
de le s  a r te r ie s  n n t r io ia s  p r in c ip a l y  secundaria , da la  p rim era  de 
e l le s  se desprenden v a r ia s  c o la te ra le s  f i n  as oon d ir e c c i ln  o b i fou  a 
hacia  e l e n do s tio . A l l le g a r  cerca de la  i fn e a  de f r a c tu r a ,  le s  a r­
te r ie s  p r in c ip a le s  son amputadas en tronoo  grueso, lo  que in d ic e  su 
o o n tin u ida d  mas aba jo .
Sn e l fragmento in f e r io r ,  deseienden v a r ie s  troncos  de median 
C a lib re , con c o la te ra le s ,  y  que en l a  p a r te  mas a l ta  estén cortadas 
de tra v é s .
Le c iro u la c io n  p e r i f  o r ic a  es n u t r id a ,  como puede aprecia  rsa  e 
uno de lo s  c o r te s , aunque no muy n f t id a ,  pero  oon d i r e c c i ln  p ré fé ré  
te  tra n s v e rs a l.
VaSCULARIZACION DB LAS ZONAS EPIFISARlAS»- La p ro x im a l, p ress 
ta  un c a r t f la g o  de con ju n c io n  s i to  y  l im p io ,  lîm ita d o  por e l s is tem  
e p i f is a r io  y  e l m e ta fls a r io  por debajo de l cua l ex is te n  numerosos v 
SOS de f in o  c a l ib re .  Ambos sistem as l im ita n  con re g u la r id e d  la  i f n e  
arqueada de c rec im i ento. Los s is tem as e p i f is a r io  y d ie f i  sa rio  son s i  
m ila res  a lo s  de l lado sano.
Por la  d ia f i s i s ,  desc i^ iden  troncos  gruesos que acaban en le  
m e ta fis is  d is t a l ,  en la  cua l se forma un denso s i stems va s c u la r l im i  
teüite d ^  c a r t f la g o  de c rec im i ento. En l a  e p f f is is  aparece tra n s v e r­
salmente un tronoo grueso que la  re c o rre  dando c o la te ra le s .  En c l  
cen tro  de l ca rtfla g o ^  numerosos vasos f in o s  ponen en c ont act o ambos 
sistem as.
L à iü in a s . -  20, 31b, 51a, 51b.
CONE JO NT1Î. 34
R. Comdn; maoho; hlenco-gris; 4 meses.
0 . -  F rao tu ra  de t i b i a  derecha.
F ra c tu re  o b lic u a  
R educclln  manual y enyesado.
o fe  5 . -  No edema» Esta b ie n .
ü fa  15. Idem.
D^a 2o. S a c r i f ic io  con dosis l e t a l  de p e n to ta l i . p .  In y e o c lln  de 
150 c .c . de la  mezcla H.
R a d iog ra ffa  de la s  p ieza s  con p a rte s  b lendes con 1 b té c n ic a  
Paso A d e o a lc if ic a d o r  e le c t r o l f t io o .
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  té c n ic a  K. 
c o rte s  lo n g itu d in a le s  del c a l lo  y e p i f is is  que se ra d io g ra -  
f ia n  oon la  t Io n ic s  if .  
co rte s  para Anetoml a P e to lo g lc a .
r b s u l t a d o s
CARACTERES lîACROSCOPICûS. -  Por p a lp a o lln  y a tra v é s  de le s  pa r 
te s  b landas se a p re c ia  un c a llo  muy volum inoso. E lim inadas la s  p a r­
te s  b landas se con firm a la  gran fo rm a c lln  de especto fu s ifo rm e . lo o x  
tam le n to  de 0*3 cm. y d e s v ia c iln  de l fragmento d is ta l  h a d e  ad e lan te  
con unos 15a de angu lec ion , s in  aumento de l c a l lo  en la  concavidad. 
In te n se  v a s c u la r iz e d  on medular en ambos fra g m fn to s .
H ad iogra ficam ente . se observe un g ran  aumento de la  trama vae
o u le r  en la s  zonas de te j id o s  b l  endos que rodean a l foco oon d i r e -
o c i ln  lo n g itu d in a l y muy espeoia lm ente t ra n s v e rs a l,  ta n to  en su p o r
c i l n  p ro x im a l como en la  d is ta l .  Algunas ro tu ra s  de vasos con de rra
me de l c o n tra s te .
VASCULARIZACION DE LA T IB IA .-  Les a r te r ie s  n u t r ic ia s  penetran 
con r e la t iv e  c la r id a d ,  cuyas ramas descendent es se confunden en una 
densa re d  vascu3.ar que ocupe e l volum inoso c a l lo .  Desde este^ des- 
c ienden vasos con c a l ib re  de d is m in u c iln  p ro g re s iv a  por l a  ra m ifie  a
o t in  de la s  mlsmas, hast a l le g a r  e la  zona m e ta f is a r ia .  ju n to  a lo s  
vasos m edulares, ex is te n  numerosos de prooedencia p e r i f I r l o a  y que 
oon d i r e c c i ln  tra n s v e rs a l se d ir ig e n  a su in t e r io r .
La p o rc i ln  p rox im a l de le  t i b i a ,  p re se n ts  una abundant a arbo-
r iz a c i ln  procédante de la  rama ascendante de l a  a r te r ia  n u t r io ia .
VASCUXABISACÎON DSL CALLO.- Los o o rte s  tra n s v e rs a le s  de l ca­
l l o ,  p resen t an en su p o ro ion  p ro x im a l, une o i r o u la o i ln  medular a 
tron cos  gruesos con numerosas remas c o la te ra le s  de d i r e c c i ln  tra n s ­
v e rs a l hacia  e l e n d o s tio . Le v a s c u la r iz a o io n  p e r i l s t io a  es muy in ­
tense a un a esta a l tu ra  y  rodean do toda la  c o r t ic a l .
En e l o e n tro , p e rs is te  oon pareo idas o a ra c te r fs t lc a s  y en uno 
de lo s  c o rte s  se observan a lo s  dos fragmentes sim ultaneam ente.
Por debejo, le  v asc u l ar iz  ao l on medular es muy in te n s e , con 
vasos gruesos y f in o s  que se d ir ig e n  hacia e l e n d o s tio . Rodean do a
la s  c o r t ic a le s  e l s istem a p e r i ls t io o  es muy n u tr id o  y re g u la r  en su
o r ie n té e  i l n .
VASCULARIZACION DB LAS ZONAS ÏÏPIFISARIAS. -  p ro x im a l, apare 
ce oon une ifn e a  de c a r t f la g o  ancha, lim p ia  y  c la ra ,  que no es a tra ­
vesada por elementos vascu la res  v is ib le s .  E l s istem a va s c u la r e p if ^  
s a r io  l im ita n te  no es muy re g u la r ,  a le  in v e rs a  del m e ta fls a r io  a l 
que se ven l le g a r  lo s  elementos f in a le s  de l a  o i r c u la o l in  m edular.
B l d is ta l ,  con un re l le n o  cas i p e rfe c to  de lo s  vasos d ia f is a ­
r io s ,  p résen ta  una ifn e a  de c re c im i ento l im ita d a  po r lo s  sistem as 
vascu la res  y es atravesada po r numerosos elementos f in o s .  Les ep f­
f i s i s  es surcada po r una tronoo a r t e r ia l  grueso con numerosos c o la ­
te ra le s  f in e s .  Densa c i r o u la c i ln  m e ta fis a r ia .
L a m in a s .-  30b, 48c, 48d, 49, 64d.
G0IL3J0 NUM. 35
R. glgante; maoho ; rubio; 5 meses.
Dfa 0 * -  F ra c tu ra  de t i b i a  derecha.
F ra c tu ra  o b lic u a .
R educciln  manual d i f ic u l to s a  y enyesado.
Dfa 5 . -  38  encuantra  b ie n . îio edema.
I)fa  10. Bsc ay o le  ro ta  que haoe necesarlo  su re p a ra c iln .
i f a  2o. S a c rif ic a O  con p e n to ta l i . p .  In y e c c iln  de 150 o .o . de l a  
mezcla H.
R a d iog ra ffe  de la s  p iezas con p a rte s  b landas con la  té c n i­
ca K.
Paso a d e o a lc if ic a d o r  e le c t r o l i t i c o .
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  con la  té c n ic a  L . 
co rte s  lo n g itu d in a le s  del o a llo  y e p f f is is  que se ra d io g re  
f fa n  con la  té c n ic a  If. 
co rte s  pare Anatomia P a to llg io a .
R E S U L T A D O S
C ARACTERE3 MACROS CO PI COS • -  Por p a lp a c io n , a tra vé s  de la s  pa r
te s  blandas^ se a p rec ia  un c e l lo  vo lum inoso. E lim inadas la s  p a rte s
b landas, se con firm a  su g ro so r. Acortam iento de 0*3 cm. s in  e x is t i r
Goaptacion buena de la s  s u p e r f ic ie s  de f r a c tu ra .  A n g u lsc lln  a n te r io r
de unos 15fi en tre  lo s  fra g  ment os s in  h ip e r t r o f ia  d e l c e l lo  en la  con
oav idad . jn  lo s  c o rte s  se observa una buena o o n tin u id a d  en elgunos
pun tos .
R a d io g ra f icarient8, e x is te  aumento neto en la  v a s c u la r iz a o iln  
de lo s  te jid o s  b la n  do 8 que rodean e l fodo de f r a c tu ra ,  cuyos vasos 
siguen d ir e c c i ln  lo n g itu d in a l y espe c i a im ante tra n s v e rs a l.
VASCULARIZACION DE LA T IB IA *- Se comprueba la  f a l t a  de coepta- 
c io n  buena de los fragmentes» a r te r ie s  medulares descendantes 
son visibles hasta cerce de la i fn e a  de uni In  a l fragmento d is ta l .  E 
Sn es te , son numerosos lo s  vasos v is ib le s  aunque pocos con una d ir e -  
o o iln  longitudlnel neta. sn los dos puntos de f u s l ln  de lo s  fragmen-
to s  oon la s  d ia f is is  opuestes c o rre s p o n d ie n te s , e x is ta a  redes vascu 
la re s  p s r i f l r i c a s  densas y con p re fe re n te  d ir e c c i ln  tra n s v e rs a l.
La rama ascendante de la  a r te r ia  n u t r io ia  p r in c ip a l atgue una 
d is t r ib u o i ln  normal y lim p ia *
VASCULABIZAGION del GALLO.- En c o rte s  s a g lta le s ,  l a  a r te r ia  
n u t r io ia  no se v l  descender hasta  la  i fn e a  de uni In  de lo s  fragmen­
te s , pero s f  numerosos vasos f in o s ,  con d i r e c c i ln  lo n g itu d in a l o b l f -  
cua, que lle g a n  hasta ose punto y  que po r sus c a re c te r fs t ic a s  hacen 
suponer un o r ig e n  en la  a r te r ia  p r in c ip a l*
A n iv e l del c a l lo ,  e x is te  una re d  v a s c u la r densa. E l fragm ento 
d is ta l  aparece b ien n u tr id o  y con a lg iln  veso de grueso c a lib re *
im  l a  p laça  que t ie n e  une ifn e a  e n tre  embos fragm entos, se v ^  
s u a liz a  muy b ie n  la  c ir o u la c i ln  p e r i l s t io a ,  con d é f in i da d i r e c c i ln  
tra n s v e rs a l y que se une a le  m edular.
YASG ULARIZ ACI ON DE LAS ZONAS EPIFISARlAS.- fin le  p ro x im a l, se 
ap rec ia  une ifn a a  de c rec im i ento n f t id a ,  aunque en e l c e n tro , a l 
ig u a l que en e l lado sano, aparecen algunos v e s ito s  que l a  a tra v ie s a n  
pero po r su g ro so r hacen pensar que en p a r te  se deban a la  o b llo u id a  
de l c o r te .  La e p f f is is  t ie n e  troncos  gruesos de ourso tra n s v e rs a l qu 
dan v a r ia s  c o la te ra le s . La m e ta f is a r ia  es densa y  a e l le  v ienen a 
te rm in a r lo s  vasos n u t r ic io s  d ia f is a r io s  de c a l ib re  s im i la r  àl norma 
En la  in f e r io r ,  aparece e l c a r t f la g o  atravesado por numerosos 
v a s ito s  p e r i fé r ic o s  y c e n tra le s , espeoia lm ente en algunos c o r te s . E l 
lado sano p résen ta  pa reo idas c a ra c te r fs t ic a s ,  aunque de p e n e tre c iln  
menos acusada» Los vasos diafisarios v ienen  a te rm in a r en la  m eta f^ 
s is  donde existe una densa v a s c u la r iz a c i ln .
L a m in a s .-  32a, 46 , 6^ 0 , 65 d.
coHsro rai. 36
R* gigante; meoho ; rublo; 4 mases.
D^a O*- F rac tu ra  de t i b i a  derecha#
F rac tu ra  tra n s v e rs a l.
Re duo c l on manual y enyesado.
n ia  1 . -  Hueva reduocirfn  y  escayola»
Djfa 10* iSsta b ie n
Irffa 15. s a c r i f io io  con p e n to ta l i . v .  in ye cc irfn  de 150 o .o . de le  
mezcla H»
Radi og r a f f  a de la s  p lezas  eon p e rte s  b land  as eon la  td o n ic a  
D e o a lc iftc a c ir fn  en a. fo rm ico  a l 10 po r loo*
R a d io g ra ffa  de le s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con le  t^ c n ln a  %. 
Certes lo n g itu d in a le s  de l c e l lo  y e p f f is is  que se rad l og ra - 
f fa n  con te c n ic a  M. 
c e rte s  pa ra  Anatomie P a to lo g ica *
R ^ S U L T A D O S
GARACTSRSS IÎACROSCOPICOS*- Por p a lp a c id n  a travé e  de lo s  t e j i -  
dos b lan do s , se ap rec ia  un o a llo  medlanamante volum lnoso. p ra o t ic e ­
rnante no e x is ta  ao o rta iù l-jn to . Ro de sv ia c io ne s  angu laree. A l é lim in e r  
lo s  te j id o s  m usoulo-aponeurcftioos no deacubrimos re s te s  de l hematèma 
f r a c tu r e r io .  D isc re te  de sv la c lo n  la te re l#
R ad iogr6 icam ente , se observa une In te n se  tram a va scu la r en la s  
p a rte s  b landas que rodean ©1 fooo de f ra c tu ra ,  tan to  en d ire c o ir fn  Ion  
g i tu d in a l como tra n s v e rs a l. DO ro tu re s  eon derreme de c o n tra s te .
VASCDIARIZACIOD DI3 LA T IB IA *- Por s e r la  f ra c tu ra  te s ta n te  s i ­
te ,  e l  tra ye o to  de la  e r t e r ia  n u t r ic ia  descendante es muy o o r to ,  que 
edemas présen ta  une p a rte  de e l le  s in  r e l le n e r .  Llegeda e la  zona 
de l c a l lo ,  se p ie rd e  en une dense re d  v a s c u la r a le  cua l van numero- 
sos vasos p e r i f ^ r io o s  de d îre c c io n  lo n g itu d in a l y tra n s v e rs a l.  E l 
fragmente d is ta l  este re c o rr id o  po r numerosos vasos de c a l ib r e  que 
se estrecban p o r ra m ifica c lc fn  hasta l le g a r  a le  zona m e te f is a r ie .
La m it ad s u p e rio r de l bueso^ es ta  re c o rr id e  por une trame vas-
o u la r  d ig  us a,
VASCULiRISâCÏOD DKL CALLO*- Ls e r te r ie  n u t r ic ia  desciende p o r 
e l fragm ente proximal^ y en le  ifn e a  de fra c tu ra , de a rb o r i zaci onea f ^  
nas que qui e ran u n lrs e  con la s  que se o r ig in  an de lo s  gruesos vasos 
de l fragment© d is ta l .
A su vez, con estos vasos v ienen  a ju n te rs e ^ lo s  que con d ire -  
Gcldn tra n s v e rs a l^  t i seen su c r ig e n  en la  p e r i f e r ia  d e l c a l lo  y que 
en algunes zonas es muy in te n s e .
La c o r t ic a l ,  en algunos puntos es atravesada p o r elementos f i -  
nos que proceden in d is t in ta m e n te  de la  modula o p e r io s t io .
L a m in a s . -  17, 29a, 43, 44a.
COD310 ira* 37
R. Gomun; maoho; rublo; 5 meses.
Dfa 0 * -  F ra c tu re  de t i b i e  iz q u ie rd e .
F ra c tu ra  o b lfcu a  con te rc e r  frsgm ento 
Reduccion manual y enyesado.
o f  a 5 . -  3s ta  b ie n , igo edema.
I)fa  15. S a c r i f lc io  con t io - b a r b l t& l  i . v .  in j^eccirfn  de 15o o .o , de 
la  mezcla H.
R a d io g ra fia  de la s  p lezas con p a rte s  b landas con l a  td c n ic a  
Paso a d e c e lc lf ic e d o r  e le c t r o l f t ic o .
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a le if lc a d e s  con la  të c n ic a  K* 
Cortes lo n g itu d in a le s  de l c e l lo  y  e p f f is is  que se ra d i ogre- 
f fa n  con la  te c n ic a  M.
Cortes para anatomie P e to lrfg ica .
R 3 S Ü L T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPIC0 3 .-  Do edema en e l miembro. n i m o v i l i -  
dad de l foco  tra u m a tico . Acortem iento de 0*3 cm. y l ig e r a  d e sv ia c irf 
la t e r a l .  Ko se descubren re s to s  del hematoma en la  d ise cc irfn . c a l lo  
re g u la r  y no de gran volumen. Macro scopi cam ente, se a p re c ia  in te n se  
v a s c u la r iz a o ld n  de l fragmente d is ta l .  D esvlac ion  la te r a l  com plete.
R ediogra ficam ente, p resen ts  aumento de le  va scu le riza c l< fn  a i r  
dedor de l foco  de f ra c tu ra  e base de vasos f in o s  de p re fe re n te  d ir e -  
c c ld n  lo n g itu d in a l.  En el lado scno hay algunes ro tu re s  con derram *- 
m iento de c o n tra s te .
YASCULARIZACIOK DE LA T IB IA»- Se observa la  coeptao idn  a t fp ic  
de lo s  fragm entes. La a r te r ia  n u t r ic ia  péné tra  en e l hueso y se la  
ve descender po r e l fragmente p ro x im a l haste perderse  en la  r i  ca 
red va scu la r del c a l lo  de f ra c tu ra .  En e l fragm m to  d is ta l  se apre ­
e l an numerosos vasos, algunos de e l lo s  de mayor c a l ib re  y que e l 
descender van disminu^^endo grc so r  a l aoercarse a l a  m e ta f is ie .
Asimisrao exister elementos vsscu le re s  p e r i f ^ r ic o s  con d ire -
oo ldn tra n s v e rs a l p re fe re n te .
Le rame te rm in a l ascendents de le  n u t r ic ia ,  se p re se n ts  com 
o la r id a d  hasta l le g a r  a la  zone m s ta f is a r ia  p ro x im a l.
YASCÜLARIZAGION DSI GALIO.- Le e r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l  y  
secundaria , que con tode n i t id e z  se ven descender p o r e l fragmente 
p ro x im a l, van dan do o o lo te ra le s  de d ire c c lo n  o b lfc u a  y que son aén  
mes numéros as en la  terminaoicfm.
E l fraginento d is ta l,  b ie n  v a s e u la r iz a d o , p re se n ts  una red de 
vasos con f in a s  te rrn ln a c iones, que se d ir ig e n  en busce de le s  des- 
c r i t a s  a n te rio n a e n te . Dcsde d  p e r io s t io  ig u a lm en tc , numerosos re -  
mos con d ire c c lo n  tra n s v e rs a l y o b lfc u a  van a re u n irs e  de la  mlsme 
maner a.
TASC ULARIZ AGI 01] DE LAS ZOKAS EPI FIS ARIAS." La p ro x im a l, p re ­
sents una ifn e a  m e ta fis e r is  ondulade de p e r fe c ts  d é fin ic io ^n  y s in  
a p re c ia rs e  e l peso de vasos a tra v ^ s  de e l le ,  a l ig u a l que en c l 
Imdo sano. La re g u ls r ld e d  del s is tem e m e te f is s r io , sobre todo en 
e l hueso frs c tu re d o , es p e r fe c ts ,  e l cua l e su vez aperece en con­
ta c ta  con lo s  vasos te rm in a le s  de l a  e r te r ia  n u t r ic ia  d ie f is é r ia  
como en e l o tro  la d o . El sistem e e p i f is a r io  es ta  muy b ie n  vas® u la -  
rizadû  con troncos  de mediaro y pequeno c a l ib re .
sn la  d is ta l ,  aperece une encha ifn e a  co rre spond ie n te  e l ce r- 
t f la g o  de c rec im ien to  etrsveseda en e l c e n tre  po r elementos vascu- 
la re s  y  menos intensem ente en la  p e r i fe r ia »  Los dos sistem es l im i ­
ta n te s  est an formados por une densa red  v a s c u la r. Los vasos te rm i­
nales procédantes de la  d ia f is is  v isnen  a te rm in e r en la  zona meta 
f i  s a r ia .
L a .i i ir ja s .— 16, 29b, 44c, 4 4d, 45, 63c, 63d, 64o.
CODEJO IIIÎ.Î. 38
R. gigante; meoho; ruhio-grls; 5 meses.
u fa  0 . -  F ra c tu re  de t i b i a  derecha 
F ra c tu re  tra n s v e rs a l 
Reduccidin manual y enyesado.
j f a  1 . -  Dueva reduco itfn  y escayola 
m a  3 . -  se enouentra b ie n , L ig e ro  edema.
m a 15. s a o r i f io lo  con p e n to te l I . v .  in yeo o ldn  dc 150 o .o . de la  
mezola H.
R a d io g ra fia  de la s  p lezas con p a rte s  b landas con la  tr fcn lo e  
D e c a lc lf ic a c io n  en ^c. fo rm ico  a l 10 po r loo.
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con la  tr fc n ic a  1. 
Cortes lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p i f is is  que se ra d lo g ra -  
f fa n  con la  të cn io a  M.
Cortes para Anetomia P a to lo g ic a .
R E 3 Ü L T A D 0 S
CARACTERES MACROSCOPIC OS # -  Por p a lp e o io n , a tra v ^ s  de la s  pa r
te s  b landas, se aprec ia  la  eocistencia de un c a l lo  volum lnoso s in  co
t ln u id a d  te rm ln o -te rm in a l. Acortem iento de 0*3 cm. Do e x is t  en desvi
A i on es angulares eunque s f  le te ra lm e n te . zonas de c a l lo  h ip e r t r r f f io
sobre lo s  puntos de con tacte  de lo s  fragmentes a n iv e l de sus e x tre
alidades. Escera a n iv e l del fo co .
R ad iog ra ficaaen te , se descubre un eumento neto de la  v a s c u la r i
zacidn rodean do el callo de f ra c tu ra ,  con numerosos vasos de d ire -
coirfn transversal. Escaso? derr&mec de contraste por ro tu re  vascu l
espeoi aiment e en el lado sano.
VASCULABIZACION DE LA T IB IA -- Se con firm e  e l c a l lo  h ip e r t r r f f ^
co. A n iv e l del c a l]  o '^x is te  derramamiento de c o n tra s te  y  un decifbi
to  que no p e rm it en v ls u e l iz a r  b ie n  lo s  vasos de l fo c o . Desclende le
a r te r ia  n u t r ic ia  hasta cerca de la  s o lu c io n  de c o n tin u id a d , donde
se ramifica para formar une dense red v a s c u la r. Desde este p e rte n
rames que ba jan  por e l fregmento d is ta l  con re m ific a c io n e s  su ce s i-
vas haste  la  m e ta f is is .
Los vasos p e r l f ^ r ic o s ,  que son numerosos, IXetran no so lo  d ire  
co idn  tra n s v e rs a l s lno  tam bien lo n g itu d in a l#  aunque predominan lo s  
p rim e r os.
LOS ramos de la  te rm in a l a so en dente de la  n u t r ic ia  son numéro 
80S y re la tiv a m a n te  n f t id o s .
VASCULARIZAGIOK DSL CALLO*- La a r t e r ia  n u tr ic ia  desoiende por 
e l fragm ente p ro x im a l, dan do numerosas c o la te ra le s  que H egan hasta  
su extrem o. SI fragmente d is ta l  que es td  bien vaseu larizado , sus va 
SOS de mediano c a l ib re  te rm inan a r r ib a  por varias  ramas, de la s  cua 
le s  muohas s iguen d ireoo icfn  tra n s v e rs a l u obljfcua»
Desde la  p e r i f e r ia ,  se d ir ig e n  hao ia  e l fooo numerosos vasos# 
especia im ante en lo s  extremes de lo s  fragm entos,
gn e l in t e r io r  e x is te r  ro tu re s  ve scu la re s  con derramamiento 
de l c o n tra s te .
VASCÜLARIZACIOD DE LAS ZODAS EPIFISARIAS*- La p ro x im a l, p ré ­
senta un c a r t f la g o  de c re c im ie n to , tan  to  en e l la do  sano como en #1 
f ra c tu ra d o , lim ita d o  p o r dos sistem as ve scu la re s  densos, e s p e c ia l-  
mente en e l d is ta l ,  a l que 11 eg an la s  te rm ln  aol ones de la  a r te r ia  
nutricia. m  la s  e p f f is is ,  eparec© un vaso de curso tra n s v e rs a l que 
da numerosos vasos c o la te ra le s . E l o a r t f la g o  del lado  fra c tu ra d o  
aparece difum inado en algunos puntos.
La distal, p ré sen ta  una i fn e a  de c re c im ie n to  poco n f t id a  en 
su cQitro, p o r e s te r etrevesado p o r numerosos vasos que ponen en co 
municaclon los dos sistemas e p if is a r io  y  m e ta f is a r io .  En e l lado  sa­
no e x is t  an igua lm ente anastom osis, pero en vez de ser c e n tra le s , son 
mas latérales y rares en el medio. Los dos sistem as l im f t r o fe s  d s l
o a r t f la g o  son muy n u tr îd o s . La o l rc u la o i( fn  d ia f l  s a r i a as no rm a l, 
con vasos gruesos. La m e ta fis a r ia  es m^s densa que en e l lado  saoo.
L a m in a s .- t8 , 31a, 44b, 62, 63a, 63b, 64a, 64b.^
COKSJO Mlî. 39
R. glgante; hembra; rubio-gris; 5 meaaa,
ü fa  0«- F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a .
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l oon te rc a r  fragment©
Reducoion manual y enyesado.
pfe 2 .-  DO edema* Esté. bien.
Dfa 10. s a c r i f io io  oon t io b a r b i t a l  l . v .  m yeoc ldn  de 150 o .o . de 
la  mezola E.
R a d io g ra fia  de la s  p lezas  con ca rte s  blandas eon la  t^o n io a  
Paso a d e c a lo if io a d o r  a le c t r o l i t ic o *
R a d io g ra fia  de la s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con la  te c n ic a  K  
c o rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p i f is is  que se ra d i ogre- 
f la n  con le  te c n ic a  H.
Cortes para  Anatomia Patolcfeica.
R E S Ü L T A D 0 3
GAHAGTBRSS MACROSCOPICOS*- Esoaso edema a n iv e l del te r c io  me­
d io  y  d is ta l  de l a  p ie rn a * 1%) e x is te  acortem iento  n i angu lao i(fn . Di 
c re ta  desv lac lon  la t e r a l  de lo s  fragm entes, c a l lo  no volum lnoso. 
Cuendo se esta  lim p iendo  la  t i b i a  de p a rte s  b landas, se ap rec ia  in ­
tense  v a s c u la r lz a c id n  subp ericast ic a *
Radi o g r& ic  amen te, se observa In te n so  aumento de la  trama vas­
c u la r  rodean do e l foco  de f r a c tu ra ,  apreoi^ndose la  e x is t  en c l a de 
numerosos vasos f in o s  oon d îre co irfn  t ra n s v e rs a l,  espeoielm ente ha­
o ia  e l fragmente l i b r e .  Ko e x is te r  ro tu re s  vescu la res  con derrame 
de c o n tra s te .
YASCULARIZACIOD ijS LA T IB IA *" Sn e l c a l lo  de medieno volumen^ 
no se ve la  lle g a d a  n e ta  de la  e r te r ia  n u t r ic ia ,  pues pare ce que 
a l se r le  f r a c tu ra  un poco e l ta ,  l a  ha le s io n  ado en su b ifu rc a c ic fn . 
Por encima de l a  ifn e a  f r e c tu r e r ia ,  aparece una red  va scu la r de 
buen c a l ib re  y que se amputa tren sve rsa lm en te . Despu^s s igue una 
red  de vasos mas finos de la  que p a rte n  algunos troncos gruesos de
ourso descendent e que d if io i lm e n te  son seguidos haste  la  m a td f ls ls ,  
p e r lf^ r io e m e n te , se ob se r van m iî l t lp l  es tro n co s  oon d ire o o irfn  
tra n s v e rs a l h a d  e la  zone m edular, asp ©ci a l mante en a l borde peronao 
con lo s  vasos ascendantes d e l f  ragmen to  p ro x im a l o c u rre  a lgo 
p a re d  do a lo  c l t  ado a l p r in c ip le .
YASCULARIZACION DEL CALLO#- No se a p re c ia  en este c o r te  a la  
a r te r ia  n u t r ic ia  medular en e l fragm ente p ro x im a l, aunque s f  elemen 
toe vescu la res  con d ire c c ir fn  lo n g itu d in a l.  S i fragmente d is ta l  b ie n  
va se u la riza d o , p résen ta  a sus vasos gruesos emitiemdo h a o ia  a r r ib a  
a rborizB o iones m u lt ip le s  que se ven In te rru m p ld a s  en su tra y e o to  
por e s te r co rtada  p a rte  de la  c o r t ic a l  d is ta l .
P e r i f ^ r ic  amante^ se observe una r ie ©  v a s c u la r iz e  c i rfn con neto s 
y c le ro s  vasos de d lre c c id n  tra n s v e rs a l con o r ig a n  en gruesos vasos 
que siguen p a ra ie lo s  e l a  c o r t ic a l .
VASCULARIZAGIOIi DE LA3 ZONAS EPIFISARIAS*- La p ro x im a l, p r t s m  
ta  una ifnea de crec im ien to  que en e l cen tro  t ie n ©  elementos muy f i ­
nos que la  e tra v ie s a n , e l reste parece l im p io ,  s ie n  do e l cen tro  don­
de e l s is tem a metafisario present© menos re g u la r id a d . La e p f f is is  
es ta  surcada po r troncos gruesos de curso tra n s v e rs a l que dan nume­
rosas co la te ra le s #  Le c irc u le c lr fn  m e ta f is a r ia  es s im i la r  en ambos 
lados.
Le d is ta l^  aparece con e l c a r t f la g o  seperendo lo s  dos sistem as 
y atravesado dudosamente p o r elementos vescu la res  en e l cen tro  y  en 
la  p e r ife r ia #  pensa red  de vasos f in o s  en la  c irc u la c ir fn  m e ta f is a r ia  
de l lado fra c tu ra d o  y normal en e l o t r o .  La e p i f is a r ie  tie n ©  vasos 
de curso tra n s v e rs a l que dan numerosos c o la te ra le s ,  ecaso mes densos 
que en e l la d o  sano.
L a m in a s .-  12, 28a, 39d, 5§.o, 59d, 60a, 60b.
COHSJû Dm* 40. ^
B* g ig an te ; mmoho; g ris -p a rd o ; 4 meses
r f a  Q .- F ra c tu ra  de t i b i a  derecha.
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l 
HeducciOB manual y  enyesado
I)fa 3.- S a c r i f io io  con p e n to ta l i.v. inyeocirfn de 15o o .o . de la  
mezcla F.
B a d lo g ra ffa  de la s  p ieza s  con partes blandas oon la tecnica 
Dec a l c i f i  ceci on en ao. nftrfdo al 5 por loO.
R a d io g ra fia  de las tibias decalcifioadas con la tecnica 1. 
Cortes lo n g itu d in a le s  de l callo y Q ) i f is is  que se radtogra- 
f ia n  oon la tecnica K*
R E S D L T A D O S
CARACTERES MACROSCOPIC OS * -  Edema a n iv e l  del fooo de fractura, 
î fo v i l id a d  anormal de l mismo. No e x is te  eco rtam ien to . Desviacic^n ang 
l a r  en 15a de concavidad p o s te r io r .  Bû e l foco  hay re s to s  de l hemato 
ma, que a travée  de lo s  p ianos de «clivage» Intermu seul ares, se ex- 
tie n d e n  a d is ta n c ie  de l mismo.
H ad iog r& ioam en te , no se descubre aumento de la  vase u la r iz a -  
o id n  lo c a l .  Por encima de la  ifn e a  de f ra c tu ra ,  e x is t  en algunes ro tu  
ras vescu la res  con derrememi to  de l c o n tra s te .
VASCIXLABIZACION DELA T IB IA *- Con una ooaptacirfn  p e r fe c ts  de 
lo s  fragm entes, se observa con c la r id a d  la  pe ne trac irfn  de la  a r te ­
r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l y secundaria  descendantes, cuyos tro n co s  apa 
reoen amp ut ado s en la  ifn e a  de f r a c tu r a ,  pero que despuis y oon to -  
da n i t id e z  siguen su curso descendante hasta  a rb o r iz a rs e  en la  metd 
f i  s i s . No hay vasos p e r io s t ic o s .
7ASCULARIZACI0N DSL CALLO*- La a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l y  
se cu n d a ria ,QU» de s c l enden por e l fragm ento p ro x im a l hasta quedar sa- 
ccionadas en la  ifn e a  de f r a c tu r a  y  siguen despuis en e l d is ta l  con 
ig u a l n i t id e z ,  dan do la s  c o la te ra le s  corraspond i en tes.
Observase eslmlsmo e l seno venoso que re o o rre  la  cavldad mo­
du la r de ambos fragm m tos oon sus ramos tra n s v e rs a le s . K l en la s  
c o r t ic a le s ,  n i  en lo s  te j id o s  blendos que se ban dejado para  f i j a r  
lo s  fragm ent03 se ap rec ian  vasos.
TASOULABIZiClOK DE LAS ZOKAS BPIFISARÎAS*- En la  p ro x im a l, 
aparece una ifn e e  de c rec im ien to  net© y l lm p ia ,  l im lte d a  p o r lo s  
dos sistem as h a b itu a i es. un vaso tra n s v e rs a l co r ta  do, con numerosas 
c o la te ra le s , surca la  e p f f is is .  La m e ta f is is  con una densa red vas­
c u la r  a la  que lle g a n  la s  te rm in a le s  de l a  a r te r ia  n u t r ic ia  ascen­
dante.
La d is t a l ,  p résen ta  una ifn e a  de c a r t f la g o  poco neta surcada 
en e l cen tro  y la  p e r i f e r ia  po r f in o s  vasos ; aunque de man era desor 
denada e ir r e g u la r ,  un grueso tro n co  d ia f ls a r io  se ve l le g a r  a la  




R, gigante; macho; hlanoo; 6 meses#
u fa  0 . -  F ra c tu re  de t ib ia  derecha 
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l 
Reduccion manual y enyesado.
I)fa  2 . -  se encuentra b ie n . No edema#
pfa 4 . -  Apareoe m uerto.
CODBJO Bua. 42.
R. gigante; maoho; rubio-gris; 5 meses,
g fa  0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u le rd a .
F ra c tu ra  o b lfcu a *
Reduociîn manual y enyesado,
I)fa  2 , -  se enouentra b ie n . No edema,
Ijfa  5 , -  KO edema.
r f a  12. s a c r i f io io  con t io b a r b i t a l  l , v ,  Inyeoolcfn de 150 c ,o , de 
la  mezcla H,
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas con p a rte s  b landas oon l a  t lo n lo a  
D e o a lc if ic a c io n  en lo .  n f t r id o  a l 5 por 100,
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con la  t lc n ic a  L* 
c o rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  con la  t ic n ic a  H* 
Cortes pa ra  Anetomia P a to lrfg ica ,
R E 3 U L T A D 0 S
CARACTERES MACROS’GOPICOS• -  KO e x is te  edema a n iv e l de l te r c io  
medio de la  p ie rn a * Acortem iento de 0*75 cm. A n g u la c iln  de concav i­
dad a n te r io r .  E l c a l lo  no es volum inoso y e in  e x is te  m o v ilid a d  a n i ­
v e l de l mismo. se in ic ia  une pequeKa escara, p o r decub ito  con e l ye - 
s o , sobre la  p o r c i ln  p ro x im a l del fragm ente d is ta l  desvi ado ha c ia  
e t ra s .
Radi o g ra f le  amante, se observa aumento de lo s  e lem «itos va scu la - 
res  en la  zona que rodea e l fooo de f r a c tu r a ,  sobre todo a base de 
elementos f in o s .  V a ria s  ro tu re s  vescu la res  con derramamiento d e l 
c o n tra s te .
VASCULABIZACIOK DE LA T IB IA *" Con un c a l lo  de mediano o a l ib te ,  
se observa con toda n i t id e z  le  pene trac irfn  de le s  a r te r ie s  n u b r lc ia s  
p r in c ip a l y secundaria de curso descendent©, que term inan a rb o r iz a -  
d a a  en e l c a llo  oon numerosas ramas. Desde e s te , se ven algunos va­
sos de mediano c a l ib re  que van en d ie m in u c lln  segdn b a jan a l dar co- 
ia te r a le s ,  hasta l le g a r  a le  zona m e ta f is a r ia .
Los gruesos vasos que rodean a l o a l lo ,  pareoen dar algunos va 
SOS de curso p e rp e n d icu la r a l e je  d e l hueso*
Gren c la r id a d  de l a  rama p r in c ip a l  y  c o la te ra le s  de le  a r te ­
r i a  n u t r ic ia ,c o n  curso ascendante.
VASCULABIZACION DEL CALLO.- La a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l que 
desciende con gran n it id e z .  por e l fragm ento p ro x im a l, dan do v a r ia s  
c o la te ra le s  o h l f c u a s , te r m in a  en una densa a rb o r iz a o iln *
B l fragmento d is ta l,  aparece muy vase u la riza do  con una a p re ta - 
da trama a elementos f in o s ,  y  un p a r de vasos gruesos de onreo  lo n ­
g itu d in a l.  B l ap o rte  p e r lo s t îc o ,  espeoialm ante en l a  cars e x te rn a , 
aparece in tenso  con d ireocic^n tra n s v e rs a l y  o b lfc u a  haoia e l fo co , 
VASCüLARIZACION DB la s  zonas ikPIFISARIAS.- La p rox im a l, presen 
ta  ta n to  en e l la d o  sano como en e l f ra c tu ra d o , una ifn e a  de c re c i­
miento ancha y  l im p la ,  lim ite d ©  por dos sistem as vescu la res oon d i£  
p o s ic i ln  re g u la r .  En la s  e p f f i s is ,  un vaso c e n tra l de curso tra n s v e r 
s a l da numerosas c o la te ra le s  en e l lado  fra c tu ra d o . La c irc u la  c i I n  
m e ta fis a r ia  es densa y a e l le  van a te rm in a r v a r ia s  ramas d ia f l  sa­
r i  as. abundant es en ambos la d o s .
La d is t a l ,  p résen ta  en e l cen tro  d e l c a r t f la g o ,  e l peso de 
numerosos vasos que en e l 1 ado seno estan mas la té r a le s .  A la  meta­
f i s i s  l e  l le g a n  lo s  vasos d ia f is a r lo s ,  Buena v a s c u la r i sac i l n  e p i f i ­
s a r ia .
L a m in a s .-  15, 27a, 39c, 59a, 59b.
CONjSJO NULÎ. 43
R, gigante; hembra; g ris -pardo; 5 meaea,
u fa  0#- F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u ie rd a *
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l,
Reduccion manual y  enyesado,
Dfa 2 , -  se encuentra b ie n . No edema.
o f a 5 . -  Idem,
Dfa 7 * -  s a c r i f io io  oon p e n to ta l i . v .  in ye o c irfn  de 150 c ,e , de l a  
m ezcla H,
R a d io g ra fia  de la s  o iezas oon p a rte s  b landas con l a  t ic n io a  
D e c a lc if ic a c i ln  en ao. n f t r ic o  a l  5 p o r 100#
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if ic a d a s  eon la  t ic n io a  L# 
co rte s  lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  que se rad i ogre- 
f fa n  con le  t ic n ic a  M, 
co rte s  pa ra  ina tom ia  P a to ld g ic a .
R E S U S . T A D 0 3
CARACTERES MACROSCOPXCOS.-  Edema de lo s  te jid o a  que rodean e l 
fo co  de f ra c tu re .  M o v ilid a d  anormal a n iv e l de l mismo. Desviaoi(fn an 
g u la r  en 20q y concavidad a n te r io r ,  E x is te n  re s to s  de l hematoma en 
e l fo o o , que se extienden a d is ta n c ie , s lgu îendo lo s  p ianos de * c l i -  
vage»» tn te rm u scu la re s . Ko hay aco rtem ie n to . A t r a v is  de le s  p e rte s  
blandas, se aprecia  un c a l lo  re g u la r  pero  no volum inoso.
H a d io g rifica m a n te , p résen ta  aumento de l a  trame va scu la r f in a  
rodean do e l foco de f r a c tu r a ,  de p re fe re n te  d lrecc ic /n  lo n g itu d in a l,  
E x is te n  algunes ro tu re s  vescu la res  con derramamiento de c o n tra s te .
YASCUXARIZAOION DE LA T IB IA *- Con un c a l lo  de pequeSo volumen, 
a l que se ve l le g a r  le  rama descendante de l a  a r te r ia  n u t r ic ia  p r in ­
c ip a l hasta  perderse en una red  v a s c u la r n f t id a .  Mas aba jo , se ob- 
servan algunos vasos de mediano c a l ib r e  y  que se ra m if ic a n  poco a p£ 
co hasta  la  zona m e ta fis a r ia .
De lo s  vasos externos a l c a l lo ,  parecen desprenderse troncos
oon d ire c c lo n  tra n s v e rs a l y lo n g itu d in a l con respecte  a l a je  d e l 
hueso.
Les ramas ascendantes de la  a r t e r ia  n u t r ic ia  se aprec ian  oon 
n i t id e z .
VASCULABIZACIOK DSL CAILO.- La a r te r ia  n u t r ic ia  desciende dan- 
do numerosos vasos f in o s  y oon d i r e o c i ln  o b lfo u a  y  te rm ina  con una 
amputaoic^n tra n s v e rs a l cerca  d e l fo co .
SI fragmento d is t a l ,  que aparece muy b ie n  v a se u la riza d o , con 
elementos gruesos y f in o s  d ir ig id o s  lo n g itu d in  aiment e que van a l an 
cuentro de lo s  de a rr ib a *  En la  p e r i f e r ia ,  se empiezm a v is u a l iz a r  
v a s ito s  f in o s  que se d ir ig e n  hacia  e l c a l lo  ta n to  en e l fragmento 
p ro x im a l como en e l d is ta l .
YASOUliBIZlCIOlJ DB lAS ZOHAS BPIFISAEIIS • -  l lm ita n d o  e l o e r t f  
lago  de cBecim iento, apareden lo s  nos sistem as vescu la res  oon re g u la ­
r id a d , s i b ie n  en algunos puntos aparece atravesado po r v a s ito s  que 
dudosamente se ven l le g a r  hasta  e l la d o  op u e s to , A l s is tem a m e ta fisa  
r i o ,  lle g a n  la s  te rm inac iones de le  rama ascendante de l a  n u t r ic ia  
de form a s im ila r  a l la d o  sano.
sn la  in fe r io r ,  e l c a r t f la g o  aparece b ie n  l im ita d o ,  aunque en
K "
algunos puntos aparece atravesado po r f in o s  v a s ito s  espeoic im enta
en e l c o n d ilo  in te rn o ,  ta n to  en e l lado  sano como en e l fra c tu ra d o , 
31 sistem a m e te fis a r io  no muy denso, es re g u la r  oon la  exoepcirfn de 
lo s  puntos d e s c r ito s  y a 11 lle g a n  lo s  vasos d ia f is a r lo s  normalmen­
te .  La e p f f is is  l le v e  un tro n co  p a ra le lo  a l c a r t f la g o  de l que se 
desprenden c o la te ra le s .
L a m in a s .-  10, 27b, 39c, 58.
CONSJO KIM. 44
R. gigante; macho; gris-perdo; 4 meses.
p fa  0 * - F ra o tu ra  de t ib ia  derecha.
F ra c tu ra  tra n s v e rs a l con tercer fragmento de base posterior 
Reduccion manual y enyesado.
cfa 2 . -  Esta b ie n , ko edema. A lim e n ta o iln  normal*
nfa 6.- Idem.
pfa 11. sacrificio con tiobarbital i.v. inyeccirfn de 150 o.o. de la 
mezcla H*
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas con p a rte s  b landas oon la te o n io a  
D e c e lo if lc e c io n  en ec. n f t r io o  al 5 po r 100*
Radiograffa de las tibias decalcifioadas con la tecnica I* 
cortes transversales del callo y longitudinales de las epf­
fisis, que se radiograffan con la tecnica If* 
cortes para Anatomla Patollgioa.
r e s u l t a d o s
CARACTERES MACROSOOPICOS*- NO edema local* A trevis de las par 
tes blandas se aprecia un callo voluminoso. No existen restos d e l h£ 
matoma fracturario a di s t a n d  a del mismo* Escasa movilidad del fooo.
HO e x is te  a co rte m ie n to , n i desviaciones angu lares o la té r a le s .  No se 
descubren escaras.
K ad iogre f 1 cemente: present©  eumento neto de la  v a s c u la r !z a c iIn  
a lrededor de l fooo de f r a c tu ra ,  con vasos l in o s ,  muchos de los cua l#  
siguen d ire c c lo n  tra n s v e rs a l.  E x is ten  v a r ie s  ro tu ra s  vasculare s oon 
derramamiento del c o n tra s te .
YASCULAHIZACION DE LA TIBlA*- Se v l  l le g a r  la rame descendent# 
de la a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l y i »  la secundaria  e l callo, donde 
se ra m ific a n  en une red va scu la r de no gran denslded. gn ourso des­
cendante, se aprec ian  trè s  vasos de medieno calibre en e l fragmento 
d is ta l  qhe dan c o la te ra le s  para l le g a r  e la ifnea metafisaria. 
Parecen e x i s t i r  vasos p e r i f i r io o s  de ourso lo n g itu d in a l y
t ra n s v e rs a l h a c ia  e l c ^ t r o  de l c a llo #
Esoasa n i t id e z  para l a  rama p r in c ip a l y c o la te ra le s  ascendan­
te s  de l hueso#
VASCIjLARIZACIOK dsl CALLO*- Bn lo s  c o rte s  tra n s v e rs a le s , sa­
r i  ado s de a r r ib a  a b a jo , se a p re c ia  en lo s  mas a l to s ,  a l a  a r t e r ia  
n u t r ic ia  p r in c ip a l dan do ramos f in o s  que se d ir ig e n  h a c ia  e l endO£ 
t i o ,  ra m ific a n  dose progres ivam ente y algunos de e l lo s  dan c o la te ra ­
le s  que en tran  en l a  c o r t ic a l .  P e r if ir ic a m e n te  y p a rtie n d o  de t ro n ­
cos gruesos. se ob ser van numerosos y f in o s  v a s ito s  que con d i r e c c i ln  
tra n s v e rs a l neta van hac ia  gran  p a r te  de la  c o r t ic a l .  En e l re s to  
ap arec en vasos c ir c u la re s ,  muohos de lo s  ouales eicpiezan a e m it i r  f i ­
nas a r te r io la s  oon d i r e c c i ln  tra n s v e rs a l.
sn o tro s  t r è s  c o rte s  mas a b a jo , s igue  l a  misma d is p o s ic ir fn , 
eunque rodeando mes complètement© 1e  c o r t ic a l ,  y como an tes , ta n to  
desde lo s  vasos medular es como p e r i ls t ic o s  se ven pasar f in o s  ramos 
a la  c o r t ic a l .
S i gu i en do en e l descenso, la  medular s igue con pa re c id a  d ispo- 
s i c i  In , y lo s  vasos p e r i f l r lo o s  comienzan algunos de e l lo s  a pe rde r 
l a  n e ta  d lre c o iln  tra n s v e rs a l y edemas rodean a l hueso elementos de 
mayor c a l ib re ,  fin lo s  co rte s  8 , 9 y  10 parece lo c e l iz a rs e  la  ifn e a  
de f ra c tu ra .
A p a r t i r  de l c o r te  niinaro le ,  en la  m idule s i  b ie n  e x is te n  nu­
merosos ramos f in o s ,  hgy menos tro n co s  gruesos. La p e r i l s t io a .  en 
su m ita d  s igue una d lr e c o i ln  tra n s v e rs a l que hace m is n f t id a  seg in  
desciende. En todas la s  p repa rac iones parece a p re c ia rse  un increm an- 
to  de la  c i r o u la c i ln  p e r i f i r i c a  en lo s  puntos donde la  medular es 
menos acentuada.
VISCULARIZACION DE LAS ZOKAS BPIIISARIAS*- 8» la  p ro x im a l, as 
observa una ifn e a  de c re o lm im to  p e r fe e tamante d e f in ld a  y  l lm lta d a
p o r lo s  aos sistem as vescu la res , ta n to  en e l lado  sano como en e l 
fra c tu ra d o , a lo s  vasos p ro p ios  de la  m e ta fis is  l le g a n  lo s  te rm ina ­
le s  d ia f is e r io s .  Los elementos vescu la res  de le  e p f f is is  y  m e ta fi­
s is  son s im ila re s  para ambos la d o s .
SEL la  d is t a l ,  se ap rec ia  un c a r t f la g o  sure ado p o r vasos nume­
rosos a ambos lados de l a  ifn e e  media, espeoia lm ante en e l lado  ex­
te rn e , En o tro  c o r te  mas a n te r io r ,  solo en e l lado in te rn o  e x is te n  
paso da estos vasos, Los vasos te rm in a le s  d ia f is a r io s  lle g a n  e la  
zona m e ta f is a r ia  oon ca ra c tè res  norm ales. Le c i r o u la c i ln  m e ta fisa ­
r ia .  es mas densa en e l lado fra c tu ra d o  a s f como la  e p i f is a r ia  aun­
que muy d lscre tam ente .
Lam in as ,- 14, 28b, 40, 41, 42, 61.
OOK2JO NUM. 45
B. oomon; hembra; r i ib io - g r is ;  4 meses.
I)fa  0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u ie rd a  
F ra c tu ra  o b licu e  
Reducoion manual y enyesado.
u fa  S .- se encuentra  b ie n . No edema*
u fa  5 . -  Idem.
Ufa BO* S igue b ie n .
Dfe 30* se q u ita  escayola y  present©  un fo co  d© o s t e i t is  a n iv e l 
de l a  f r a c tu ra .
COKEJO Kmî. 46
R. oomln; meoho ; rubio-gris; 5 meses.
I)fa  0 * -  F ra o tu ra  de t i b i a  dereoha.
F ra o tu r^  oblxoua 
Beduooion manual y  enyesado.
D fa 2 . -  se  encuentra b ie n . Ko edema.
n fa  10* Idem.
Dfa 15. S a o r i f io lo  oon t io b a r b i t a l  i . v .  In y e c o iln  de 150 o .c . de 
l a  mezcla F.
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas con p a rte s  b ien  des oon l a  t ic n io a  £ 
Dec aie i f  i  o a o iln  con ao. n f t r ic o  a l 5 p o r 100.
R a d io g ra ffa  de la s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con la  t lo n io a  £• 
Cortes tra n s v e rs a le s  de l o a llo  y lo i^ i t u d ln a le s  de la s  epf­
f i s i s ,  que se ra d io g re ffa n  con le  te o n io a  M*
R E S U L T A D 0 3
CARACTERES MACROSCOPIC OS*- Por p a lp e c iln  y a t r a v ls  de lo s  t e j i  
dos b landos, se a p re c ia  un c a l lo  m edi anam ente volum lnoso* Aoortam ien- 
to  de 0*3 cm. Ko desviaciones angu la res , aunque s i le te r e l *  Ko se des 
cubren re s to s  de l hematoma f r a c tu r a r io .  En la  d is e c c iln  y co rte s  de l 
c a l lo  se observa in te n se  v a s c u la r iz a c iln  lo c a l .
R ad iog rifioam en t© : p résen ta  un eumento ne to  de la  trama vascu­
l a r  en lo s  te  j i  dos b l  endos que rodean a l fo c o , de d lre c o iln  ta n to  
lo n g itu d in a l como tra n s v e rs a l.  Alëunas ro tu ra s  vascu l ares oon d e rra - 
mamianto de c o n tra s te .
7A3CULARIZACI0K DE LA T IB IA *- En un c a l lo  de mediano volumen, 
se observa oon n i t id e z  la  lle g a d a  de a su p o rc i ln  a lta  le  a r te r ia  nu 
t r i c i a  p r in c ip a l que desaperece en una tram a densa de vasos, a lgunos 
de e l lo s  con mediano c a l ib re .  E l fragm ento d is t a l ,  t ie n e  a lgunos va­
sos que desde la  red del c a l lo  siguen un curso descendante hasta  t e r  
minar arborizandose en le  ifn e a  m e ta f is a r ia .
Numerosos vssos p e rm ^ r ic o s  de curso in d ife re n te  se d ir ig e n  ha
c i  a la  zona medular.
La p o r c i ln  ascendante de la  a r te r ia  n u t r ic ia  se ra m if ic a  en 
elementos fe c ilm e n te  v ls u a liz & b le s »
VA3CULAHISACI0IT DEL CALLO.- En e l fragm ento p ro x im a l, desoien 
de la  a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l dan do numerosas c o la te ra le s ,  que 
se d ir ig e n  a l endostio  y te rm in a  p o r v a r ie s  ram itos  que van a u n ir -  
se hacia  lo s  que p a rte n  de lo s  vasos de l fragm ento d i s t a l ,  e l cual 
apareoe surcado p o r una densa red v a s c u la r.
Desde la  p e r i f e r ia ,  p a rte n  numerosos tro n co s  f in o s  que con d i 
re c c i ln  tra n s v e rs a l s e jü r ig e n  hacia  e l c e n tro  de l fo co .
VASCULAKlZACIOR DE LAS ZONAS ISPIFISARIAS*- L& p ro x im a l,p re se n ­
t s  un c a r t f la g o  de con junct on lim ita d o  por dos sistem es ve scu la re s  
de d is p o s lc io n  re g u la r y s in  observarse vasos que a tra v ie s c n  e l  mi£ 
mo. La e p f f is is  p re sen ts  un vaso de d i r e c c i ln  tra n sve rsa l con numero­
sas c o la te ra le s .  La red  m e ta f is a r ia  es densa y a e l le  se ven l le g a r  
lo s  Vasos te r.n ln a le s  de le  a r te r ia  n u t r ic ia  ascendents.
En le  d is ta l ,  e x is te  n f t ld o  y c la ro  e l c a r t f la g o  de oreo lm ien 
to  a e xce p o iln  de l cen tro  en que se ve traspasado p o r elementos vas- 
c u la re s  f in o s  que no se ven en e l lado  sano. Le v a s c u la r iz a c iln  me­
t e f i  s a r i a y de le  e p f f is is  es buena.
La m in as .- 60c, 60d.
GONBJO NÎM. 47
H» oomun; maoho ; blanco ; 5 meses.
ü fa  O*- F ra c tu ra  de t i b i a  derecha 
F ra c tu r^  tra n s v e rs a l 
Reduccion manual y  enyesado.
Dfa 5 . -  Esta b ie n . A lim e n t tc i ln  norm al. KO edema.
Dfa 15. s ig ue  b ie n .
Dfa 40. S a c r i f io io  con p e n to te l i . v .  lB ^ eo o i< fn  de 150 o .o . de la  
mezcla F.
R a d io g ra ffa  de la s  p iezas oon p a rte s  b landas oon la  t ic n ic a  
D e o a lo if ic a o lo n  en ao. n f t r io o  a l 5 po r loO*
R a d io g ra ffa  de le s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con le  t ic n io a  L , 
C ortes lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  que se rad i ogra­
f fa n  con la  te c n ic a  F .
R B 3 U L T A D 0 3
CARACTERES LUGBOSCOPICOB • -  Por p e lp a c l ln ,  a t  ra v is  de la  s p a r­
te s  b landas se a p re c ia  e l c a l lo  con d i f ic u l t a d  po r l a  re g u la r id a d  
del mismo. No e x is te  acortem iento  n i de sv ia c io n  an g u la r, pero s i la ­
t e r a l ,  que dan do buena s u p e r f ic ie  de oontacto  e n tre  lo s  fragment os.
En algunos pun tos, e x is te  co n tin u id a d  ces l p e r fe c t  a en tre  lo s  f ra g ­
mentes.
R a d io g ra fi cam ente, so lo  se observa un muy l ig e r o  eumento dc le  
trama v a s c u la r p e r i f r e c tu r s r ie  con r e la c i ln  a l lado sano, y  siemprc 
oon p re fe re n te  d ir e c c i ln  lo n g itu d in a l.  Les ro tu re s  vescu la res  oon 
derrame de l c o n tra s te  son muy' re ra s .
7ASCULARÎZACI0K DE LA TIBIA»" En un c a l lo  pequeSo, se v l  l l e ­
ga r la  a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l descendent© y que en su curso pa­
rece a tra ve sa r e l c a l lo  y te n e r c o n tin u id a d  oon los  vasos del f ra g ­
mento d is ta l  hasta la  zone m e ta f is a r ia .  Escesos vasos p e r i f l i i  oos 
lle g a n  e l c a l lo  con d ire c c lo n  no ooord inada.
La rama asoendente de la  e r te r ie  n u t r ic ia  sigue un ourse 
norm al.
VASCULARI Z ACI ON DEL CALLO.- En e l c o r te  y p o r è l fragment© 
p ro x im a l, se a p re c ia  e l descenso de l a  a r t e r ia  n u t r ic ia  p r in c ip e l 
dan do algunes c o la te ra le s . A l l le g a r  a l punto de u n iln  eon e l f r a g  
mento d is t a l ,  l a  n u t r ic ia  es amputada de t  r a v is , pero parece que 
se c o n tin u e ra , segiîn lo s  c o r te s  s e r ie d o s , con ©1 tro n co  grueao que 
b a ja  po r e l fragmento d is t a l ,  e l cu a l es ta  b ien  va se u la riza d o .
Escasa c i r o u la c i ln  p a r io s t ic a  con d i r e c c i ln  in d e f ln id a .
VASCULARIZAGIOIî de  Las zonas EPîFISARIAS.- m  le  p ro x im a l, 
aparece un c a r t f la g o  de c re c im ie n to  estrecbo y l im ita d o  por lo s  
dos sistem as h a b itu a i es. No se c p re c ia  e l paso de elementos va sou- 
la re s  a t r a v ls  d e l mismo. Le e p f f is is  p re sen ts  un vaso de ourso 
tra n s v e rs a l con numerosas c o la te ra le s .  La met I f  1 sis aparece oon 
n u tr id a  v a s c u la r iz a c i ln ,  y  a le  cua l l le g a n  lo s  vasos d ia f is a r io e #
La d is t a l ,  p résen ta  une ifn e a  de c re c im ie n to  i r r e g u la r  a tra ­
vesada por elementos f in o s  no muy numerosos, pero %ls s â  do s 
que en e l lado  sano* In ten ses  rades vescu la res  en le  e p f f is is  y mjs 
t a f i s i s .  A esta u ltim e  vienen a te rm in a r la s  ramas de le  n u t r ic ia  
m edular.
La m in as .- 68c, 68d, 67a.
CONSIO iraiî* 48.
R. gigante; macho; gris-psrclo; 5 meses.
Dfa 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u ie rd a  
F ra c tu r^  tra n s v e rs a l 
Reduccion manual y enyesado.
Dfa 3 . -  se encuentra  b ie n . Ro edema.
Dfa 10» Idem.
Dfa 3o. S a c r i f io io  con t io b a r b i t a l  i . v .  In y e c c iln  de 15o o .c . de 
la  m ezcla F.
R a d io g ra ffa  de la s  p leza s  con p a rte s  b landas oon la  te c n io a l  
Dec a l c i f i  Ca d  on en le .  n f t r io o  a l 5 p o r 100»
R a d io g ra ffa  de le s  t ib ia s  d e c a lc if io a d a s  con la  t ie n  ica  L . 
Cortes lo n g itu d in a le s  de l c a l lo  y  e p f f is is  que se rad i ogra­
f fa n  con la  te c n ic a  M.
R E 3 Ü L T A D 0 S
CARACTERES MAOROSCOPICOS.- Por p a lp é e iln ,  se ap rec ia  un c a l lo  
fu s ifo rra e  de mediano volumen. coap tao ion  oasl p e r fe c ts  e n tre  lo s  
fragm entes. Ko e x is te  eco rtam ie n to , pero  s f  d e s v ia c iln  angu la r de 
concavidad a n te r io r  s in  h ip e r t r o f fa  de l c a l lo  a n iv e l de l e  misma.
R ad iogra ficam ante , se observa un numéro de vasos mayor que en 
e l lado seno y oon d i r e c c i ln  p re fe re n te  lo n g i tu d in a l ,  aunque tem- 
b ie n  hay tra n s v e rs a le s . P rac ticsm ente  no se ven ro tu ra s  vasoh la res  
oon derrame del c o n tra s te .
VASCULARIZAGION DE LA TIBIA»" Le a r te r ia  n u t r ic ia  p r in c ip a l 
en su rama descendante y la  secundaria , van h a c ia  e l c a llo  de f r a c tu  
ra  donde se p ie rden  en una red va scu la r densa y  oon algunos vasos de 
mediano c a l ib re .  D© esta  trama p a rte n  vasos hac ia  e l fragmento d is ­
t a l  que ba jan  de c a l ib re  poco a poco# a l ra m if ic a rs e  y l le g a r  po r 
u ltim o  a l a  zona m e ta fis a r ia . As i  mismo se ob ser van ramos vas cu la re s  
que se d ir ig e n  transve rsa lm en te  hac ia  e l c a l lo  de f r a c tu re .
Ko e x is te n  s lte re c io n e s  en l a  rama ascendante de la  a r te r ia
n u t r lo i f t .
VASCIXLAHI2ACI0H DISL C ilX O -- A n iv e l  del c a l lo  se observe e l 
desoeaiso de la s  a r te r ie s  p r in c ip a le s ,  que dan v a r ia s  o o la te ra le a , 
y que su extremo queda amp ut ado, por debajo de e l, bay une red  de 
nos y medlanos vasos desde don de p a r t  en lo s  tro n co s  de mayor c a l i ­
b re  que descienden p o r e l frsgraento d i s t a l .
La o lrc u la o ir fn  p e r lfë r ic ©  no es muy in te n s e  y  con d ire c o ld a  
o b lfo u a  y tra n s v e rs a l.
YASCTJLARIZACION DE LAS ZONAS EPIFISABIAS'- En la  p ro x im a l, se 
observe el c a r t f la g o  de c rec im i ento lim ite d o  po r lo s  dos s i sternes
vascu la res  e p l f ls a r lo  y m e ta fls a r lo  con regu la râdad . La e p ffls  is  es
etravesada por un t  ronce grueso que da numéro sa s c o la t  © ra ies. i  la  
zona rn e ta lls a r la  l le g a n  lo s  te rm in a le s  de l a  a r te r ie  n u t r ic ia  ascen 
dente formando une dense red  l im ita n te .
La d is ta l ,  present© e l c a r t f ïa g o  de con juno ldn  de médiane a l tu  
ra , atravesado en e l o e n tro  po r l in o s  elementos vascu la res . üna rama 
que desciende de la  d ia l is is  oo rre  p a re le la  a l a  met a l i  s i s para la  
que da ramas p e rp e n d icu la re s . Buene va scu la riza c lc fn  de la  zona e p i l i  
s a r la  y de la  m e ta i'is a r ia  en la  cua l parece e x is t i r  une mayor d e ns l-
dad que en e l lado sano.
CONSJO NTM. 49
R. gigante; macho; bianco; 5 meses*
D^a 0 . -  F ra c tu ra  de t i b i a  iz q u ie rd a
F ra o tu rg  o b lic u a  p a rc ia lm en te  a b ie r ta .
Reduccion m enu^ y anyeaado.
pjfe 2 . -  A lin ientacW n buena. L ig ^ ro  edema d is ta l .
Dfa 5 . -  3 e  encuentra  b ie n .
Dfa 18. Rompe escayole y cparece lo co  de o s t e i t is  a n iv e l de la  
f r a c tu ra .
coNEjo mm. 50
R. comiin; hembra; gris-pardo; 18 meses.
Dfa 0.- Fractura de tibia dereoha 
Fractura transversal 
Reduccion manual y enyesado.
D^a 2 . -  S u fre  un traum atism o y  es a a c r lf lc a d o  eon t lo b a r b l t a l .  la y *  
oo irfn de lEo o .o , (90 o .c . ague y  30 o .o . M loropaque) y  des- 
p u ls  7o c .c .  (40 0 , 0 . de agua y  30 c .c .  do H loropaque) 
R a d io g ra fio  de la s  p iezas con p a rte s  b lendes con la  t e c n ic a l  
D e o a lc lf  1 0aolon con ac. n f t r lc o  a l  5 po r 100.
R a d io g ra ffa  de las tibias decalclficadas con la tëcnioa X. 
C ortes longitudinales dell-ae epjffisis que se ra d lo g ra f ia n  
con la t Ionic a If.
R E 3 u L  T A D 0 S
GABACÎERES IÎACROSCOPICOS.- Edema a n iv e l de l foco  de f r a c tu r a .  
I n f i l t r a o io n  de sangre a t r a v ls  de lo s  p ianos de «.clivage», in te r  mus­
c u la r  es y aiin in tra m u so u le re s . No acortam lento  n i desviaciones^ que 
ap arec en a l r e t i r e r  e l yeso. No se observa derrame de l c o n tra s te  en 
e l fo o o .
Rediograficamente, se observa une muy escasa vascularizaolrfii 
local que en parte puede ser debida a los destrozos en tejidos b le n ­
des, Bscasa penetracion del contraste o a un estado de colapso oircu 
latorio. No exister rotures vasculares con derrame del contraste.
Vi^CUXARIZAGION DE LA T IB IA .-  Con n i t id e z  se ap rec ia  la  pene- 
t r a o i^ n  de la  a r te r ie  n u t r ic ia  p r in c ip a l y de l a  secundaria que s i -  
guen curso descendante hasts  quedar amputadas en la  ifn e a  de f r a c tu ra  
E l fragm ente d is ta l  co n tie n s  v a r io s  y f in e s  vasos que r a m if i -  
c en do se lle g a n  a le  m e te fis is  in f e r io r .
Gomo se h an eliminado todes la s  partes blandas no existe vesou 
larizaoirfn periferiioa.
YASCULARIZACION ÇAlLO*- En e l extreme de ambos fragm entes
se ob se r van lo s  vasos gruesos que ban s ido seoclonedos a su n iv e l
En su tra i^eo to  dan o o la te ra le s  f in e s  y  ob lfou as  de d ire e c ic fn .
ïïo e x is te  c iro u la c ic in  p e r i f l r i c a .
YASCULABIZACION DE lAS E P IF IS IS '- Dna ifn e a  de o a rtjf la g o  sapa 
ra  lo s  dos s istem as vasou la res  e p i f is a r io  y  m e ta f is a r lo ,  aunque f i ­
nes vasos a tra v le s a n  dioha b a rre ra  p o n lln d o lo s  en oomunioeoirfn* La 
ifn e a  m e ta f is a r ia  es muy re g u la r ,  oon l a  exoepoic^n de a lgun punto 
a i sla do, y  a e l la  v iene n  a te rm in e r le s  rames de la  a r t e r ie  n u t r i -  
c ie  asoendente. la  o iro u la o ir fn  e p i f is e r ie  es re g u la r  y sem e ja ite  e l 
lado opuesto.
La d is t e l ,  p ré sen ta  un o a r t f le g o  ondulaâo atravesado par nume 
rosos elementos va scu la re s . La zone m e te f is a r ie  p re sen ts  une ifn e a  
no muy re g u la r  y  la  densidad va scu la r no es muy in te n s e . La e p f f i -  
s ia  aparece b ie n  vascu l arizada y  s im i la r  e l la d o  sano. Numéros os 
vasos d ia f i  sa ri os se d ir ig e n  b a c ia  e l s i  sterne m e ta f is e r io .
Laminas.- 9b. 26b, 57.
3STÜDI0 IIISTOIOGICO
Conapleiaentario del estudlo radiogrefioo, vamos a àesoriblr 
abora algimos dntos blstologicos, orientedos eapeoiaiment© heola 
la evolucl^n varîoular an el csllo de fractura.
pasado? loe primeros mementos que suceden al traumatismo, 
enoontremos an el foco, nuolaos de oartflago con caractères seme 
jantes al embrionorio, rodeados por tejido coneotivo fibroso. po 
cos elementos vasoulares son visuellzables en Is parte central, 
ml entres qu-; en 1 as zones parif ericas apereoen con mayor abundan 
ci a apoyandose an el tejido oonjuntivo. Asimismo desoubrimos un 
discreto predominio vascular en el polo proximal del callo de 
fractura en su poroi^n central.
Despuis, la iaiageri blstulogica se iiace mes abigarrada, ya 
que en si centre, al lado de nucleos cartll&ginosos, se observa 
tejido 0 2 6 0  esponjoso de aspecto juvcnil con elementos vasculares 
y zones con t  i. j i d o  f i b r o r o  cb undents, esp eciaiment e en le perife- 
ria . Los nucleos condrelen, no adopt en le. disposiclc>n ordeneda que 
vefamos en el carti'lago de crecimiento, y en muchos desus puntos 
se aprecia le penetracion de tractus conjuntivos portadores de un 
ssB empiler que lleva e la subslguiente diferenclacirfn oeteoblastica 
JSn al g un a s zonas se aprecia une separaclon neta entre el car- 
tilego y e l  buesc , ml entras que en otrss es insensible su contlnui- 
dad, le periferia son muy numerosos los elementos vasculares.
sobre los 3o dfas, ya apereoen focos de tejido esponjoso con 
©structura mas adulte y vasos en au seno del mismo cerecter, el lado
de o tro s  mss esoasos de c a r t f l a g o  d ife re n c ie d o  en co n tîn u id a d  con 
e l t e j i d o  e s p o n jo s o  a s i  como con e l  f ib ro s o  p e r i fe r lo o ,  o r i entados 
segun e l  e je  d e l  i iu e s o ,  a l  que e n ccn tre m o s  con menor numéro de va­
sos que en ëpocas a n te r io r e s .
Poco después, s o lo  se descubre a lgdn v e s t lg io  de c e r t f la g o  
con g ru e s a s  c ë lu l a s  y  e l  t e j i d o  oseo  esponjoso muestra une © struc­
tu ra  a d u lte  con vaso s  g r u e s o s .  En un es tad fo  u l t e r io r ,  l le g a n  a de 
s a p a re c e r  lo s  te j id o s  f i b r o s o  y  c a r t i le g in o s o  quedando dnicamente 
e l oseo oon l o s  esoasos  e le m e n to s  va scu la re s  que le  c a re c te r iz a n .
R I S U L T A D O S
R e a l i  s a do e l c s tu o io  p a r t i c u l a r  en cads uno de los animales, 
in tentam on aiioro. d ^d u o ir  lo s  re s u l ta d o s  cocjuntos, que nos lleve- 
ran e o b tene r le s  co n c lu s io n e s  f i n a le s  de este trebejo.
La observaoion rnacroscopica de las piezas nos indlcan, que 
los restos del hematoma fracturorio persisten en el foco haste el 
dec!mo dfe, no encontrandole en nlngtm caso a los 15 de evoluclc^ n.
ISl valumen de l cello de fracture va en eumento, para hecerse 
maxime r i  f i n a l  de l e  te rc e re  s émana, dependlendo siempre del tipo 
de re d u cc io n  consegu ida , ya que une fractura mal ooaptede determir 
ne un callo mayor en e l t lem po y en el espacio.
Las ideas de algunos autores, que encuentran hipertrofia en 
l a  concevided del foco  para l a s  fracturas con desvlacion angular, 
nos h en l l c v e d o  e penser en este punto, con el que no estamos de 
acueroo , y e que s o la m e r tr  en des cesos desoubrimos laoltede hlpe£ 
t r o f i a .  mi entras que en e l  resto no aparece y edemas en cuatro ca­
sa? es prédom inante  en l a  ccnvex idad .
don reap c=cto a la s  io rm ac iones  v a s c u la re s ,  en un principio 
l l rg ra to s  a c re e r  en l a  e x i s t encie de frcgilidad vascular de la pa­
ts en que evo luc ione  urr f r a c t u r e ,  y sur, que los resultados son dl- 
sermc^nico^ sf parece e x i s t i r  uns predisposlciln a la rotura en 
los caso s cuyo periodo de f r a c t u r a  llega haste los 2o dfas, aunque 
130 debemos c l v i d r r  e l  f r ct o r  ce prasion al inyectar, que no siempre 
er 8 el mis mo  ^xe et am on t e.
m los t.ajidos que rodesn el fooo de fracture, se observe un 
aumento de Is trema vascular ye a los siete dfas, con elementos de 
curso longitudinal y elgunos linos trensverseles. ye win crescendo», 
con predominano ie de los ultimes, y se haoe maxime bacia los 2o dfes 
de evoluoio^ n.
an la cuarta semane empiezan a disminuir, baste los 6 0 70
dfas en que es practicsmente iguel el otro lado, aunque su persis- 
tende corre pareja a le reduccion conseguîda. A pssar de ello, te 
nemos un caso oon 4o dfas de evolucirfn y buena reduoclln, en el 
cual persiste muy eumenteda la reperousldn vascular de los tejidos 
perifocales.
Elimiradas les pertes blandas, nos quede ai si ado el buepo 
con el callo de fractura, y de su estudio arteriografico deduclmos* 
que aun en los dfas siguientes e une, fracture di ©fis s rie de los 
huesos largos, por debajo del punto de entrada de las arterias nu- 
trioias principal y secundaria, el fragmente distel queda bien lrr_l 
gado , sin eparecer trombe si s de les arteries principales ni eifn del 
?eno venoso.
Esto bace suponer, que en el période inmediato e la fracture, 
las citadfi? arterias seccionedes se rellen&n a trêves de sus anas­
tomosis con los vasos metaii sarios, pcrilsticos y epifisarios, de­
pend! endo el aportc de estes ultimes, del estedfo de fusion en que 
se encuentre el cartflego de conjuncion.
Por rasones mas faciles de comprender, el fragmente proximal 
no planted problèmes de sangre arterial ni de dreneje venoso, oomo 
puede observasse en las prepnroci ones.
Pesanios ehoro e los datos obtenidos del estudio del fooo de 
fractura, y esf los primer os dfas apreclemos la nitidez del sis 
teoia arterial di&fisario en embos fragraentos. a partir del septimo, 
se define un callo que va oreciendo en volumen, y cuyos elementos 
vescularep prrifëricos de curso indéfini do, tienen origen en los 
gruesos troncos arterial es perifocales.
Simultaneemente, muestra eumento del nifmero de colaterelee de 
la arterie nutricie principal diafisarie, tento en su extreme proxi­
mal como en los restos del fragraento distal, y con dlreccidn de los 
neovasos bacie el fooo.
En el dici. mo of a, ap reclame s uns vescul erizacirfn periflrica 
de curso transvœèsal neto bacia la solucirfn de contînuidad en el bu£ 
so, clroulecicfn que va desarroll endos e en eumento hast a el veinteavo 
dfa, Iniciendo poco despuis le red periostica su desoenso.
Le red meduler, pronto estableo© contacte entre la clrculecirfn 
de ambos fragmentes, aunque por medio de finos elementos, que se in- 
crementan bast a conseguir le contînuidad del vaso medurar principal.
Ouando el aporte periflrico disminuye, pierde la direcciln ne­
ta transversal, se bace despues indefinide, para queder el fin los 
troncos longitudinales primarios; de forme que © los 60 () ?0 dfas, 
se restablece un a situacion vascular similar ©1 lado sano.
A los 40, se visualize le contînuidad e grueso tronco de la ar 
teria nutricie medular principal, y atfn a los 30 puede ocurrir, como
sucede en un caso.
T-odos los. dates cl t ado s mas arribe, que dan modifiosdos en re- 
Iscion con el tipo de reduccion conseguida, pues una coaptacic^ n alte
recLa e n t r e  l o s  f ra g m e n to p  r e t r a s e  proporcionelmente le evoluoîc^ n del 
prooeso.
Cortreri8mente e lo que debfa suponerse, le exlstencie de un 
deoubito sobre el foco no elterc practicamente la evoluolrfn vascular 
del resto de los tejidos.
Si estudio de las zones epifisaries, nos lleven a uno s résulta- 
dos inconoretos por ténor los animales una edad media entre la adul­
te y la fase de crecimiento, lo cual impllce una evoluclon interme­
dia del cartflago de oonjuncion, espeoialmente del distal, que al 
igual que en el hombre, su fusion es mas prematura que la del proxi- 
aial. A pcsar de ello reazmiremos, que la ciroulacirfc epifiserie sup£ 
rior del lado sano y del fracturado no muestra diferencia. sn la mc- 
teiiséria ocurre lo misiûo, y el certflsgo de crecimiento que sépara 
embos s is te m a s  solo rara vez parece franqueado por elementos vesou- 
lares.
En el extrem e distel, aparece la diafisls surcade por troncos 
gruesos en todas las Ipocas, que ter min an por sus ramas finales en 
la metafisis, aparté de numerosos elementos finos. Cuendo f al tan les 
arterias Ae buen calibre, los vasos pequefios aumenten intensamente.
La cl roui a ci on metafisarie es dense en to do momento, aunque ha 
cia e l  quinceavo o veinteavo dfa aparece eumenteda muches veces, se- 
gun puede epreciarse en las laminas correspond!entes.
El si sterne epifisario inferior, es mas denso y menos regular 
que en el ledc seno, especielmente hacie los 20 dfas.
Por ifltimo y para terminer con la zona epifisaria distal, en 
el cartflago de crecimiento observâmes un inoremento vascular en la
t i b ia  fracturade oon relaoic^ n e la opuesta, especielm ente en lo s  
periodo? que van de los 15 a los 40 dfas de e vo lu c lo n  p o s t - f r a c tu -  
r s r ia .
H isto lcfg ioam ente se comprueban lo s  dates de l es tu d io  a r te r lo -  
g r i f i c o , mostrando un g ra n  predom in io de elementos p e r i f l r io o s  en 
la  p rim era  Ipoca.
Los nucleos o a r t ila g in o s o s  que van a e v o lu c io n a r a te j id o  
c^seo, son in vad id os  po r tra c tu s  co n ju n tiv o s  acompanedos de un as a 
Q e p ila r segiin se van d ife re n o ia n d o , especialm ente en tre  la  te rc e -  
ra  y c u a rta  semana.
E l s i  sterne m edular. s i  b ie n  es aparente en ambos eztremos, 
durante la  p rim era  Ipoca se observe une predominenci© en e l po lo  
p ro x im a l. Despuis, cuendo e l t e j id o  dS&eo a d u lte  va aumenten do sus 
elementos vascu la res son s im ila re s  e lo s  de la  © s tru c tu ra  o^sea n o r­
mal y po r tan to  en esceso ndmero.
C O N C L U  S I O R S S
l a . -  E l fa c to r  vascu la r es d© v i t a l  im p o rta n o la  en la  evolueirfn
de l c e llo  de f r a c tu ra .
2 a ,- Ya a los siete d fa s , e x is te  una c lro u la c ir fn  p e r t f l r i c ©  re la -  
tivan ien te  dansa, que t ie n e  su o r ig a n  en lo s  tro n co s  a r t  e r i  a- 
le s  p ré e x is ta n te s  de lo s  te j id o s  que rodean a l hueeo.
3& .- La p ro life ra o ic ^ n  va scu la r se hace maxima e n tre  la  te rc e ra  y 
cu a rta  s émana, cuendo lo s  sistem as p e r id s t ic o ,  m edular, mata- 
f is e r io  y e p i f is a r io  presen tan su mayor densidad.
4 a .-  Esta v a s c u la r iz a c io n  exagerada, c o in c id e  con la  d lfe re n c ia c îo n  
maxime de lo s  te j id o s  que form er e l c a l lo  de f ra c tu ra  en s e n t i-  
do o s te o b la s t ic o , lo  cua l parece in d îo a r  une re la o ir fn  en tre  am 
bos momentos.
5 a ,- A lo s  t r e in t a  d fa s , le  reg res ion  v a s c u la r p e r î f l r i c a  es fra n c a , 
mi e n tres  que la  red  medular p e rs is te  mes tiempo basta con seg u ir 
re c o n s tru ir  e l s i sterne c ir o u la to r io  d ia f ls a r io  p r in c ip a l .
6 a ,- En co n tra  de la s  ideas de Wetson-Jones y o tro s  a u to re s , d e p u is  
de una f r a c tu j^  d ia f i  s é r ia , en e l fragmente d is ta l  con tinu a  la  
o iro u la c io n  por lo s  tramos vascu la res  n u t r io io s  de este  f r a g ­
ment o.
7 û ,- Oon e l seno venoso o cu rre  exactement© lo  mismo y sigue oum plien
do su f  un d o n  de drenaje venoso.
8 a .-  s i  proceéo rep are dor de una f r a c tu r a  no ea maramante lo c a l ,  
pues déterm ina un inorem ento va scu la r en lo s  te j id o s  que ro  
dean a l fo c o , inorem ento que a l ig u a l que a r r ib a  se hace ml 
xlmo hac ia  lo s  20 dfas*
9a.- Por tento, no existe ningdn factor anatimico vascular que
ju s t i f iq u e  e l re tra s o  en la  e vo lu c id n  de la s  f ra c tu ra s  d ia f i  
s e r ie s  lo o a liz a d a s  en la  uni In  de l te r c io  medio con e l d is ­
t a l  de la  t i b i a ;  ahora b ie n , c u a lq u le r fenimeno que a lté ré  
la  o i r o u la c i ln  hem atica , re p e rc u t ir a  oblig©damente en la  ou 
r s c i ln  de la s  mismas.
10&«- La e x is te n o ia  de un foco de n e c ro s is  Isa© lo c a liz e d © , sobre 
uno de lo s  fragm entes, parece i n f l u i r  es cas amant e sobre la  
évolue i l n  c i ro u lâ t  o r i  a fo c a l *
l i a . -  geguitaos traba jando sobre e l mismo problem s, en e l in te n te
de v a lu e r axaotemante lo s  dos componentes, a r t e r ia l  y venoso.
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